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V«p  der  Lage  und  Ausdehnung  der  Reflexcentren  des  Rückenmarkes 

beim  Frosche. 

^  Von 

Proff.  an  der  üntTersttSt  za  Lüttich .*) 

Man  hat  bisher  für  die  Bestimmung  dieser  Centren  eine  unvoll- 
kommene Methode  befolgt.  Man  hat  sich  befriedigt,  das  Rückenmark 
in  verschiedene  Höhenabschnitte  einzutheilen ,  indem  man  beständig 
•Is  AusgÄnggpunct  die  Höhe  der  Wirbelsäule  nahm,  welche  mit  dem 
dorcbsebnittenen  Theil  des  Rückenmarkes  übereinstimmte,  und  indem 
mao  »Mh  jedem  Schnitte  die  Reflexempfindlichkeit  untersuchte. 

Iftn  ist  «nf  diese  Weise  dazu  gelangt,  für  die  hinteren  Exlre- 
mitUeo  des  BVosdiet  mierst  eine  untere  und  eine  obere  Grenze  fest- 
snsteUen;  dann  hat  man  dieses  gemeinsame  Centrum  in  verschiedene 
besondere  Centren  aerlegt,  von  denen  jedes  einem  Paare  Wurzeln 


*)  Nach  den 
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entsprach,  mit  Hilfe  oethodiBcher  Schnitte,  welche  aosgcf&hrt  wurden 
io  der  Auadehnaiig  dieses  gemeinsaracD  Thoiles,  nachdem  man  im 
Voiant  dei  Hautgebiet  jeder  empfindUehen  Wurzel  bestimmt  hatte. 
Um  zu  dieser  letzteren  Ortsbestimmung  zu  gelangen,  hat  Koscbbw- 
NIKOFP*),  dem  man  die  neuesten  Untersuchungen  über  diesen  Gegen- 
stand verdankt,  vornehmlich  das  Verfahren  von  Eckhard  benutzt, 
welches  darin  besteht,  alle  Wurzeln  zu  zerschneiden  mit  Ausnahme 
derjenigen,  von  welcher  man  das  Ilantgebiet  umgrenzen  will,  und 
dann  mit  Hilfe  chemischer  Reizung  die  Ausdehnung  der  llautuber- 
fläche  zu  bestimmen,  wo  sich  die  Rcflexempfindlichkeit  erhalten  hat.  — 
Aber  dieses  Verfahren  selbst  ist  fehlerhaft,  weil  das  Zerschnei- 
den einer  gewissen  Anzahl  emptindlicher  Wurzeln  zur  unvermeid- 
lichen Folge  hat ,  die  Tliiitigkcit  des  Rückenmarkes  abzuschwächen, 
und  denigemiiss  der  Genauigkeit  der  Wirkungen  schadet,  (v.  BfiZOLD, 

USPEMSKY,  GUTTMANN,  SCDUMOWSKT). 

Wir  haben  vorzugsweise  das  von  Türk  angegebene  Ver&bren 
befolgt,  wdofaet  er  bei  Ahslicbeii  UntenaohiuigeD  em  Hände  «Bge- 
waadt  hat;  d.  L  wir  haben  diejenige  Worael  dorcbschutten,  deren 
Hautgebiet  wir  bestimmen  wollten  und  haben  dann  die  Reflexempfind- 
Uehkeit  der  Hant  nntertncht»  nm*  so  den  Tbefl  der  Haut  su  begrensen, 
wo  dieaelbo  Temobwnnden  war. 

Zur  Beatimmnng  der  CS^ntren  dee  Rfiokenrnarkes  haben  wir« 
anstatt  die  Wirbel  als  Ansgangspnnct  au  nehmen,  den  Ursprung  der 
Wurzeln  selbst  genommen.  Die  Wirbel  haben  in  der  That  beim 
Frosch  zum  Rückenmark  und  su  der  Einsenkung  der  Wurzeln  keine 
unveränderliche  Beziehung,  wie  wir  durch  zahlreiche  Messungen  be- 
wiesen haben.  Derselbe  Wirbel  kann  bei  verschiedenen  Individuen 
gans  verschiedenen  Thellen  des  Rückenmarkes  entsprechen.  Das 
kommt  daher,  dass  die  Vertheilung  der  Wurzeln  in  der  Länge  des 
Rückenmarkes  nicht  gleichförmig  und  regelmässig  ist  und  vor 'Allem, 
dass  die  Grösse  derselben  Wirbel  sehr  ui^leioh  ist  und  dass  selbst 
die  Zahl  der  Wirbel  schwankt 

Wir  konnten  auf  awei  verschiedene  Weisen  bei  diesen  Unter- 
suchungen verfahren: 

Bioslegen  des  Rückenmarkes,  sich  des  Ursprungpunctes  des  zu 
untersuchenden  Wurzelpaares  versichern,  das  Rückenmark  in  einer 
gegebenen  Entfernung  von  diesem  Ursprung  durchschneiden  und  dann 
die  durch  dieses  Durchschneiden  hervorgebrachte  Wirkung  auf  die 
Reficxempfindlicbkeit  bestimmen  j  das  ist  die  erste  dieser  beiden  Unter- 
suchungsweisen. 

Aber  die  Blosslegung  des  Rückenmarkes  Hess  das  Thier  einen 
grossen  Theil  seiner  Reizbarkeit  verlieren,  und  die  erlangten  Resul- 


*)  Uebor  die  Empfindungsnerven  der  hinteren  Extremilüten  beim  Frosche. 
Arcb.  f.  Aoat.  a.  Physiol.  t.  Ebicbrbt  &  dd  üois-ÜBniORD.  1868.  3.  Heft. 
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tote  miissten  dahar  der  GaoMigkeit  entlMliraii.  Dthar  haben  wir 
eine  iwar  viel  Itogere  aber  ancb  viel  aieberere  Heibode  Torgeaogeii: 
Wir  baben,  ebne  vcfTbergebeiKle  Operatioo  Quersefanitte  an  verKble- 
deoeii  Theilen  gemaebt,  welebe  au  gleieber  Zeit  die  Hantr  die  Wir- 
bel ond  die  ganae  Didce  dee  RfiokeDiiiarkea  trafen;  wir  faftben  dann 
die  Bmpfindliobkett  nnibemiebt  und  unmittelbar  die  Erfolge  dieaer 
UntersQohang  veraeiohnet  Dann  baben  wir  das  Tbier  getddtet,  und 
mittelst  eines  in  Millimeter  getheilten  Haassstabes  die  Entfernung 
zwischen  dem  Pmkte  des  Durchschnitts  ond  der  Einaenkang  jeder 
der  Wurzeln  gemessen,  welche  die  hinteren  Ehctreniitfiten  versehen. 
Gm  mit  Genauigkeit  diese  letztere  Messung  auszuführen,  haben  wir 
.ma  der  gesättigten  wässrigen  Auflösung  der  Osmiumsäure  bedieoti 
weldie  nach  Verlauf  einiger  Minuten  die  Wuraeln  erst  grau,  dann 
scfawara  flU'bte,  während  sie  dem  Rückenmark  die  gewöhnliche  Fär* 
bung  Hess.  Der  Punkt  der  Wuraeleinaenkung  teiehnete  sieh  so  auf 
die  genaueste  Weise  ab. 

Indem  wir  auf  diese  Art  eine  grosse  Aoaahl  Frösche  behan- 
delten, gelangten  wir  zu  folgenden  Resultaten: 

1)  Die  Centren  des  Rückenmarkes,  welche  mit  den  entsprechen- 
den Bewegungsfasern  diejenigen  Fasern  verbinden,  welche  die  vier  hin- 
tern Wurzeln  des  Hüftgeflechts  bilden  (7',  8',  9'  und  ICy  Würz.),  sind  ent- 
halten in  einem  Theil  des  Rückenmarkes,  welcher  sich  erstreckt  von 
einem  etwas  weniger  als  2  Milliro.  vor  der  Einsenkung  der  7.  Wurzel 
gelegenen  Punkte  bis  unmittelbar  hinter  die  Einsenkung  der  zehnten 
Wurael. 

2.  Dieser  Tbeil  zerfallt  in  eine  Reihe  von  Reflexcentren,  deren 
jedes  mit  einem  Paare  Wurzeln  verluiüpft  ist  und  welche  sich  in  der- 
aelben  Ordnung  wie  die  Wnmeln  aelbat  folgen. 

d.  Es  ist  möglich,  die  Lage  und  Anadehnnng  des  Reflexcentrama 
ma  bestimmen ,  weksbes  der  siebenten  und  desjenigen ,  welches  der 
«ahnten  Wnnel  entspriobt,  aber  ed  ist  niebt  möglich  anter  den  ge- 
genwirtigen  Bedingungen,  den  Centren  der  aebten  und  neunten 
Wamel  genau  ihre  Stdle  anauweiaeni  in  Anbetracht  dasa  die  Haul- 
fliisben  dieaer  beiden  Waneh»  deren  Kenntdaa  aar  dhrecten  Be- 
aeiehnung  der  Lage  im  Rftckenmark  anentbehrlich  ist,  nicht  genau 
▼OD  einnder  »iterschieden  aind« 

4  Für  die  Centren,  welche  unmittelbar  und  gesondert  bestimmt 
werden  konnten  (7  und  10),  ist  es  ausgemacht,  dass  jedes  von  ihnen 
für  ein  gegebenes  Mervenpaar  eine  Stelle  im  Rttckenmark  einnimmt^ 
welebe  unmittelbar  hinter  der  Einsenkung  der  vor  dem  besagten 
Paar  gelegenen  Wuraeln  anfängt,  und  unmittelbar  hinter  der  Einsen- 
kung dea  Paares  endigt.  Das  beisst,  man  kann  diese  Centren  ge» 
nan  begrenzen,  indem  man  durch  Querlinien  die  Gipfel  der  spitzen 
Winkel  mit  einander  verbindet,  welche  die  inneren  Ränder  der  Wur- 
■ein  mit  der  Oberfliche  dea  Bttokenmarkes  bilden.    Die  Centren 
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Uogeii  dtam  in  den  durch  diese  Linien  «bgegrenaten  TheileD.  Dem- 
gernftss  stoasen  die  benaclibarten  Centren  anmittelbar  an  einander. 

&,  Die  absoluten  Längen  dieser  Centren  sind,  abgesehen  von 
den  Unterschieden  in  dem  Volum  der  einzelnen  Wurseln,  nicht  andere 
als  die  der  ZwiaohenrAume,  welche  die  Ursprange  der  einen  von  denen 
der  andern  trennen.  Diese  Maasse  sind  für  die  siebente  Wurael 
etwas  weniger  als  2  Millimeter,  für  die  achte  and  nennte  suaanunea 
2V|  Millimeter,  für  die  zehnte  2  Millimeter. 

Wir  wollten  nach  derselben  Methode  die  Lage  der  Centren  für 
die  beiden  Wurzeln  der  vorderen  Extremität  bestimmen  (die  2.  und  3.); 
aber  hier  konnten  wir  uiclit  einmal  das  von  einer  jeden  dieser  Wur- 
zeln versorgte  Hautgebiet  be/^^ränzen,  wegen  der  geringen  Reflexer- 
regbarkeit der  vorderen  Extremität  und  der  grossen  Verschiedenheit 
beider  Wurzeln.  Es  schien  uns,  dass  die  dritte  Wurzel  wie  die  zweite 
das  ganze  Glied  versorgen ,  dass  aber  die  Fasern  der  letzteren  sehr 
spärlich  vertheiit  seien.  Aus  dieser  Unmöf^lichkeit  der  Scheidung  der 
beiden  Hautterritorien  folgt  die  Unniö^'lichkeit  einer  genauen  Ortsbe- 
stimmung für  die  beiden  Centren.  Soviel  aber  konnten  wir  feststellen, 
dass  der  Bezirk  beider  Centren  zusammen  sich  erstreckt  von  1 — l'/j 
mmtr.  vor  der  zweiten  Wurzel  bis  unmittelbar  hinter  der  dritten. 
Seine  Länge  beträgt  3 — dVt  mmtr. 

Die  Reflexcentren  der  Woraeln  der  vorderen  Extremität  reichen 
also  weniger  weit  nach  Toro,  ab  dies  hai  den  hinteren  Extremitäten 
der  Fall  ist  Diaa  hängt  aweifeUos  von  der  veraohiedeDan  Richtong 
der  Waraeln  gegen  das  Räekenmark  ah.  Je  schräger  die  Wiusela 
sich  in's  Räckenmark  einsenken,  desto  weiter  nach  vom  erstreckt 
sich  das  Centrum. 


F.  Boll»  Die  Bindeaabstans  der  DrUsen. 

Ardk  t  mier.  Anat.  T.  SM— 86«.  1  Taf. 

Derselbe,  Beiträge  zur  microscopischen  Anatomie  der 

Drüsen. 

Inaog.-Dwsert.  8.  31  Sto.  Berlio  A.  Hirschwald.  1869. 

Vf.  bediente  sich  neben  der  in  seiner  Trüberen  Arbeit  (Cbl.  1868. 
597)  benutzten  Maccrationsmethode  verschiedener  Erhürtungsmittel: 
der  Osmiumsäure  (Vj^  o)»  des  cbromsauren  Kalis  (2%)  und  des  Alco- 
hols.  Die  mit  den  beiden  letzteren  behandelten  Objecto  wurden  mit 
besonderem  Vorthoil  der  Carminimbibition  unterzogen. 

An  der  Hand  dieser  combinirten  Untersuchungsmethodon  fand 
Vf.  an  der  Submaxillaris  des  Kaninchens,  dass  jeder  Acinus  von 
einem  sehr  reichen  Netz  platter  Zellen  umsponnen  wird,  deren  viel- 
fach verästelte  Ausläufer  zahlreiche  Anastomosen  eingehen  und  sehr 
aarte  Fortsatze  zwischen  die  einzelnen  Epitbelzellen  des  Alveo^s 
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entsendeo.  Noch  deutlicher  lassen  sich  dieso  VerhältniMe  ttD  der 
Thrttoendrüse  des  Kalbes,  Schafes  und  Schweines  wahrnehraen,  wo  die 
jenes  Netz  constitairendcn  Zellen  und  ßalken  bedeutend  stärker  ent- 
wickelt sind  und  sich  schärfer  ge^em  das  eigentliche  Drüsengewebe 
abheben.  Die  Zellen  besonders  sind  viel  breiter  (dicker)  und  er- 
scheinen darum  auf  dem  Dorcbschnitt  aia  dentliche,  cum  Theü  kern- 
haltige Sicheln. 

Während  sich  innerhalb  der  Acini  der  bisher  beschriebenen 
Drfisen  überall  protoplasmareiche,  deutlich  kernhaltige,  rundlich-ovalo 
Zellen  finden,  sieht  man  in  der  Submaxillaris  des  Hundes  die  Alve- 
olen von  einer  heilen  homogenen  Masse  erfüllt:  schleimig  metamor- 
phosiite  Drüscnzollen  (Heiüenhain).  —  Den  Versuch  Hbidenhain's, 
dass  auf  Reizung  der  Ciiorda  tympani  die  schieinug  entarteten  durch 
lebenskräftige  protoplasiratische  Zellen  ersetzt  werden,  kann  Vf.  in 
allen  seinen  Theileo  bestätigen.  Die  Matrix  dieser  neuen  Elemente 
bilden,  wie  Heidenhain  vermuthct,  die  sogen.  Möndchen  Gianuzzi's, 
wclehe  «ob  einer  Anhäufung  ebenso  beschaffener  Zellen  bestehen. 
Mit  Hilfe  der  Gartnintinotion  konnte  sich  Vf.  Überzeugen,  daee  diese 
Möndcben  nicht,  wie  er  früher  angenommen,  mit  ZeUenqoerschnitten 
'des  bindegewebigen  Ketswerks  identisch,  sondern  diflirnnte,  ausser 
und  neben  de«  letateren  ▼orkommende  Oebilde  sind.  Der  von  Hbi- 
OMMBAn  fttr  £ese,  die  „binde^webigen  lldndchen'^  gegebenen  Er- 
klärung, dass  sie  dnreh  die  wandständigen  Kerne  und  die  aneinander 
gereihten  FortsAtse  der  dem  Ahraolennmfkag  anliegenden  Sefafeiro- 
■ellen  herroiigebraoht  «firden,  kann  sich  Vf.  nicht  ansohUessen. 
Dsün  nach  anssen  von  dieser  nach  Carminirobibitioa  lebhaft  roth 
gefärbten  Umrahmung  kann  man  deutsch  noch  überdies  den  hier 
oder  dort  mit  einer  kernhaltigen  Anschwellung  yersehenen  Qoer- 
sdinitt  der  bindegewebigen  Umhfdiang  erkennen.  —  Die  Beobacb> 
tang)  dass  neb  in  den  Interstitien  zwischen  den  einseben  Alveolen, 
besonders  der  gereizten  Drüse  ziemlich  zahlreiche  Lyrophkdrperoileil 
nachweisen  lassen,  führte  V£  zu  Versuchen  mit  der  InJe<^on  von 
Zinnober  in  die  Jngularvene.  Indessen  ging  die  Hoffnung,  bei  nun- 
mehriger Reizung  der  Drüse  einen  Uebertritt  von  zinnoberhaltigen 
Körperoben  aus  den  Blutgefässen  in  die  Interalveolarräume  erfolgen 
an  sehen,  nicht  in  Erfüllung. 

In  der  Submaxillaris  des  Meerschweinchens  sind  die  einzelnen 
Alveolen  immer  entweder  vollständig  schleimig  degenerirt  oder  voll- 
ständig mit  protüplasmareichen  Zellen  angefüllt-  Es  scheint  daraus 
hervorzugehen,  dass  hier  gleich  die  ganzen  Alveolen,  vielleicht  ganze 
Theile  der  Drüse  von  der  Schleimmetamorphose  betroffen  werden. 
Die  Drüse  des  Mensclicu  steht  in  Bezug  auf  dieses  Verhalten  der 
Drüsenzellen  in  der  Mitte  zwischen  der  des  Hundes  und  des  Meer- 
scbweinchens. 

Mit  üilfe  der  Einsticbsmethodc  erhielt  Vf.  an  der  Submaxillaris, 
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Parotis,  Lacrymalis,  sowie  dem  PaDcreas  der  verschiedensten  Speeles 
durchaus  regelmässige  Ringe  um  die  einzelnen  Alveolen  mit  Berliner 
Blau  gefüllt.  Ganz  dieselben  Räume  wurden  sichtbar,  wenn  er  durch 
Unterbindung  der  Vena  jugularis  oder  Blossleguug  der  Drüse  (Hei* 
denhaim)  ein  künstliches  Gedern  derselben  herbeiführte.  An  solchen 
üdematösen  Drüsen,  welche  Vf.  in  einer  Kältemischung  gefrieren 
licss,  konnten  leicht  beliebig  feine  Schnitte  gewonnen  werden,  die 
ohne  jeden  Zusatz  oder  mit  schwacher  Silbcrlusung  untersucht  wur- 
den. Die  letztere  bewirkt  in  all  jenen  eine  serös-albuminöse  Flüssig- 
keit ftibrendeo  Räumen  einen  körnigen  brauneu  KiederachJag.  Ver- 
glciobt  man  mm  eine  grössere  Zahl  «iilsltiatider  fofgeiider  Schnitte, 
•o  erluBnt  man  deutlich,  dass  diese  Bioaie  die  genie  Perlpliarie 
einer  Aciniiakugel  sohalenartig  umgeben  und  so  durohgebenda  Ahre- 
olen  und  Blntgeflksse  von  einender  trennen.  Ein  Znsemmenheng  dieses 
weit  ausgedehnten  und  so  complicirt  gestalteten  Laounensystems  mit 
Lympbgeftssen  konnte  direet  nicht  neobgewiesen  werden. 

Was  nun  die  eine  Begrensung  solch  einer  Spalte,  die  Alveden- 
wand  betritt,  so-  ergab  sich,  dass  dieselbe  eine  gritostentheils,  viel- 
leicht durchaus  geschlossene  ist  und  von  2—5  sternfilraiigen  Zellen 
Ton  der  .  bekannten  Form  gebildet  wird.  Die  Fortsätae  dieser  ZeUen 
sind  zwar  dicker  und  in  Folge  dessen  prominenter  als  der  ttbrige 
Theü,  beruhen  aber  darum  doch  nur  auf  einer  umschriebenen  grat> 
artigen  Erhdbung  des  continuirlichen  ZeUeokdrpers,  etwa  wie  die 
Bippen  an  der  unteren  Fläche  eines  Plataneoblattes.  Die  Qrundsub- 
stanz  zeigt  wie  jene  Fortsätze  oder  Kämme  eine  leichte  Längsttrei- 
lang.  Die  Zahl  der  ZeUen  wie  die  Breite  jener  Rippen  ist  sehr 
verschieden,  worin  die  so  wechselnden  Bilder  und  wohl  auch  die  VoT' 
Bcbiedenartigkeit  der  Angaben  der  Autoren  über  die  BCembrana 
propria  der  Speicheldrüsen  ihre  Erklärung  finden  dürften. 

Die  äussere  Wandung  der  Capillaren  (und  die  äussere  Alveolar- 
wand)  bilden  die  Begrenzung  jener  Hohlräume,  durch  die  sich  über- 
dies reichliche  schuiälcre  und  breitere  Fasern  und  sternförmige  Zellen, 
die  z.  Th.  mit  den  sternförmigen  Zeilen  der  Membrana  propria  au- 
4ammenhängen,  hinspannen. 

Was  die  Drüsongänge  betrifft,  so  fährte  den  Vf.  die  Injection 
mit  kaltflüssigem  Berliner  Blau  an  den  grösseren  Canälen  zu  den 
allgomeiu  bekannten  Resultaten.  Ebenso  konnte  er  für  die  feineren 
und  die  terminalen  Gänge  im  Wesentlichen  die  Angaben  von  GlA- 
Nuzzi,  Langerhans  und  Ewald  bestätigen.  Nur  fand  er  im  Wider- 
spruch mit  Langeruans  (Ohl.  1869.  261)  an  den  letzten,  zwischen 
die  einzelnen  Drüsenzellen  eindringenden  Verzweigungen  keine  eigene 
Membran.  Dieselbe  wird  durch  die  Fortsätze  der  centroacinären 
Zellen  vorgetäuscht,  welche  sich  allerdings  zwischen  die  einaefaMii 
Zellen  erstrecken,  aber  ohne  «ne  wirkliehe  UmhilUung  jener  dfinnen 
drehronden  OanSlchen  au  bilden. 
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Am  Hoden  dn  Kaninolieot  tmd  dw  Igeh  aeigt  die  aomt  gane 
gNehmtrage  Membrana  propria  sehr  lablreiebe  grosse  platte  Kerne. 
Während  Hi8  und  Tommasi  (Vibob.  Ärob.  XXVin.)  annehmen,  dasa 
die  von  ihnen  dnroh  Höllenstein  dargestellte  endotheliale  Auskleidong 
der  Lympbräume  noch  einer  Hemb.  prop.  anÜBitaey  konnte  sie  Vt 
nie  als  besondere  Haut  von  der  letzteren  abspalten.  Das  intraalve- 
olare Netz  zeigt  h^,  wie  auch  Merkel  beschrieben  hat,  eine  sehr 
starke  Entwicklung,  aum  Tbeil  mit  fiinlagerang  von  Kernen;  jedoch 
konnte  sein  Zusammenhang  mit  der  Memb.  prop.  nicht  mit  Bestimmt- 
heit festgestellt  werden.  —  Sehr  merkwürdig  ist  im  Hoden  der  bei- 
den Thiere  der  Bau  der  Blutcapillaren :  sie  bestehen  aus  grossen 
polygonalen,  stark  granulirten  und  scharf  begrenzten  Zellen  und  er- 
innern dadurch  weit  mehr  an  Epithelscliläuche.  Beim  Uebergang  in 
Arterien  und  Venen  erhält  die  sonst  einschichtige  Wand  eine  Auf> 
iagerung  exquisit  spindelförmiger  Zellen. 

Auch  in  der  Niere  beobachtete  Vf.  sowohl  in  der  Rinden-  wie 
in  der  Marksubstanz  als  Umhüllungen  der  Tubuli  aus  kernhaltigen 
anastomosirenden  Zellen  zusammengesetzte  Scheiden.  Intratubuläre 
Fortsätze  oxistiren  nicht,  wohl  aber  Verbindungsbalken  zwischen  den 
eiuselnen  Scheiden  benachbarter  Harncanälchen. 

In  der  Leber  des  Frosches  fand  Vf.  in  üebereinstimmung  mit 
Eberth  neben  dem  Capillamets  ein  vielfach  verzweigtes  bindege- 
webiges Balksnwerk  mit  sahUrdclien  kernhaltigen  Anschwellungen. 
Dasselbe  eigiebt  sieh  aueh  fllr  die  Leber  junger  Meersehwelndien 
and  Menschen;  noch  besser  bei  cirrhotischer  Verändemng,  wo  die 
Balken  sehr  verdickt  und  in  den  Knotenpnncten  sehr  dentliehe 
Kerne  yorhanden  sind.  Podtek. 

A.  FiGK,  Ueber  die  Rdzbark^  der  vorderen  Rttckenmarkfl- 

Btrünge. 

PnOan'f  Areh.  U.  414-418. 
Gegenüber  den  Einwendungen  Yon  8.  Matbb  (Obl.  1868.  769) 
wiederholt  F.  die  von  Khqblkbh  nnd  ihm  früher  angestellten  Ver- 
aaohe  Aber  die  Erregbarkeit  der  vorderen  Rttekenmarksstrttnge.  Die 
obere  HAlfte  des  Rftckenmarks  wurde  durch  einen  firontalen  Schnitt 
in  eine  yordere  nnd  hintere  HÜite  serlegt^  letstere  anriickgeschlagen, 
and  entere  gereiat  Zuckungen  in  den  unteren  fizlreniititen  traten 
aof,  vnd  die  Abwesenheit  yon  Stromschleifen  wurde  dureh  den  Um- 
atand  bewiesen,  dass  diese  Zuekungen  aufhörten,  als  die  yordere 
Rftckemiarksbftllle  onterbalb  der  gereiaten  Stelle  quer  durchschnitten 
worde.  Die  so  enregten  Zuckungen  konnten  aber  nicht  reflectorisohe 
aesa,'  da  ausser  den  Vorderstrftngen  nur  noch  ihnen  anhaftende 
Spuren  grauer  Substanz  erhalten  blieben)  wie  Y.  Rickuvghaubbn 
darob  genaae  mkMroaoopische  Uateranohung  der  Prttparate  feststellte. 

  Bflwatfaal. 
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R.  Hbidenhauk,  lieber  A.  Fick*8  experimentellen  Bewm  für 
die  Gültigkeit  des  Gesetzes  von  der  Erhaltung  der  Kraft 

bei  der  Muskelzusammenziehung. 

(N«cb  Venucbeo  der  Herren  Studirenden  L.  Landau  und  C.  Pacdlly  mitgekheili) 

Pplöoer'b  Ärch.  II.  423-432. 

Der  von  FiCK  unternoiumeue  Nachweis  der  Gültigkeit  des  Ge- 
setzes von  der  Erhaltung  der  Kraft  bei  der  Muskelthatigkeit  beruht 
auf  der  Vcrgleichung  zweier  Reilien  von  Muskolzuckungen,  bei  deren 
einer  der  Muskel  unter  dem  Zuge  des  bei  der  Zuckung  gehobenen 
Gewichtes  sieb  wieder  dehnt,  bei  der  anderen  auf  der  Höhe  der 
Zuokong  ▼om  Gewioht  entlaitet  wird  ond  alch  unbelastet  anadehot 
(CbL  1869.  682).  Dabei  macht  FiCK  die  VoraiuaeUung,  dass  die 
WiedefTerlängorung  des  Moakeli  ohne  merklicbe  Entwickelung  von 
Kräften  im  Muskel  vor  sich  gebe,  eine  Voraussetsung,  welche  frei- 
lich durch  die  Form  des  absteigenden  Theilea  der  Muskelsuokungs- 
curre  widerlegt  wird.  Da  nun  die  Entwickelung  von  Kräften  im 
Muskel  von  seiner  Spannung  abhängig  ist,  wie  H.  früher  fand,  so 
kann  dasselbe  auch  ftir  den  Zeitraum  der  Verlängerung  der  Fall 
sein,  und  dann  Terlieffen  Fick's  Versuche  ihre  Beweiskraft.  H.  ver- 
anlasste daher  die  Herren  Landau  und  Paoully,  iu  untersachen,  ob 
der  Stoffumsats  im  Muskel  verschieden  ist,  wenn  der  Muskel  sidi 
belastet  zusammensieht  und  wieder  ausdehnt,  oder  wenn  er  sich  be* 
lastet  verkürzt,  entlastet  wieder  verlängert  Der  Stoffumsatz  wurde, 
wie  in  den  früheren  Versuchen  U.'s  gemessen  durch  die  Säureenl> 
Wickelung  im  Muskel.  Die  Versuche  ergaben  nun  in  der  Tiiat,  dasa 
der  nicht  entlastete  Muskel  mehr  Säure  entwickelt.  In  Ueberein- 
Stimmung  hiermit  fand  sich,  dass  bei  lange  fortgesetzter  Reizung  der 
entlastete  Muskel  langsamer  ermüdete,  als  der  andere.  H.  hält  des- 
halb den  von  FiCK  versuchten  empirischen  Beweis  für  die  Gültig- 
keit des  Gesctses  der  Erhaltung  der  Kraft  nicht  für  vollkommen 
bindend.    BoMothiO. 

£•  Kemmubigh,  Beitriige  zur  physiologischen  Chemie  der 

Milch. 

PiTLüoBR*!  Arcli.  II.  401- 41i. 
1.  Ucber  Caseinbildung  in  der  Milch.  Vf.  verglich  den 
Caseingehalt  zweier  Portionen  derselben  Milch  (frisch  entleert,  wo- 
möglich die  letzten  Portionen,  weil  diese  am  stärksten  das  Phänomen 
Beigen;  die  Milch  wurde  in  eiskalten  Gefäasen  aufgefangen),  von 
denen  die  eine  frisch  untersucht  wurde,  die  andere  nach  mehrstün- 
diger Digestion  in  der  Wärme.  Die  Milch  wurde  stark  verdünnt, 
das  Casein  (sammt  der  Butter)  durch  Essigsäure  und  Kohlensäure 
ausgefallt,  getrocknet,  mit  Aether  erschöpft,  wieder  getrocknet,  und 
gewogen.  Im  Filtrat  wurde  dann  noch  das  Albumin  bestimmt. 
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Die  Verauolie  «rgabeo: 

No.       Milchsorte      friaob  (pGt.)         naoh  Digestion  (pCt.) 

1.  Ziege  Cm.  3^806  SStdo.  3,416 

idb.  0^820  0^760 

2.  Ziege         -  Ctes.  3,092  6  Stdn.  3,176 

Alb.  0,972  0,664 

3.  Kub,  Colostrum     Cas.  7,240     3  :Stdti.  7,450    6  IStdn.  7,344 

Alb.  14,540  14,270  14,080 

4.  Frau,  Colostrum     Cas.  3,125    24  Ötdu.  4,240  GO  Stdn.  3,300 

Alb.  4,350  3,060  a.  d.  Luft  3,975 

6.     Frau,  Colostrum     Cas.  1,355  18  Ötdu.  1,410 

Alb.  1,465  1,275 

Die  aus  diesen  Versuchen  hervorgehende  Caseinbildung  in  stehender 
Milch,  auf  Kosten  von  Albumin  bestätigt  Vf.  noch  durch  folgenden 
Versuch  (0):  Eiskalte  Milch  wird  durch  Essigsäure  ausgefüllt,  so  dass 
das  klare  Filtrat  weder  beim  weiteren  Zusatz  von  Säure  noch  beim 
Stehen  sich  trübt;  erwärmt  man  dasselbe  aber  in  der  Hand  oder  im 
ßrütofen,  so  beginnt  bald  eine  neue  Ausscheidung  von  Casein.  Dass 
es  sich  hier  nicht  um  eine  blosse  Abscheidung  vorgebildeten  Caseins 
durch  die  Wärme  handle,  geht  nach  Vf.  daraus  hervor  dass  eine 
rasch  vorübergehende  Erwärmung  auf  42^  (durch  zugefugtes  warmes 
Waseer  ooter  Durchleitung  von  Kohlensäure)  mit  sofortiger  Wieder- 
MMmg  dM  klare  Filtrat  nieht  trübt  (Verraeh  7).  —  Die  beim 
lfell[eii  liierst  erhaltene  Mileb,  welehe  also  bereite  in  den  DrUeen- 
gängen  stagnirt  bat,  aeigt  die  Caseinbildang  am  eebwftobsten.  Der 
Albomingchalt  der  HUeb  lat  ohne  Einflttei;  Zaaata  von  Blataerum 
aar  llilob  vemeiirft  die  Caaeinbildang  niclit  (Veraueb  8).  Die  ür- 
aaobe  der  Caaeinbildoog  saeht  Vf.  in  einem  Ferment»  desaen  Dar- 
ateDonff  ihm  noch  nioht  geloDgen  iat 

¥^  andere  Art  Ton  Oaaeinbildang  erfolgt  in  der  Milob  dnreb 
Kochen;  nach  demeelben  ist  ainJich  der  ganae  Eiweisagebalt,  also 
aaob  daa  Torber  ab  Albumin  vorhandene  EiweiaB,  dareh  Aneinem 
fällbar.  Friaohe  Milob  ergab  beispielweise  3,092  pCt.  Casein,  0,972 
▲ibomin  (Summa  4,064)»  diea^be  Mileh  gekoebt  4»068  pOt*)  Gasein 
(Versach  11). 

2.  Ueber  Fettbildung  in  der  Milch  und  im  Käse  beim 
Stehen  an  der  Luft  Die  Fottbildung  in  stehender  Milob  und  im 
reifenden  Käse  gesobiebt»  wie  Vf.  zeigt,  unter  dem  £iaAaai  von  Pilzen, 
die  namentlich  im  Jugendsustande  sich  wirksam  aeigen,  während 
später  (wo  die  Pilzeellen  ihren  ursprünglichen  reichen  Fettgehalt  ver- 
lieren) die  Fette  abnehmen.  Qekochte  Milch  aeigt  keine  Fottbildung, 


*)  Oder  AOaar  in  Originsl  itebeii  beide  Sabko,  die  «hM  iit  «in  Dmsk- 
f«W«r.  B«f.  .  . 
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sondern  yerliert  durch  die  von  Hoppb  oftobgewieaeneo  Oi^dationt-  . 
prooeate  beständig  Fett.  Gans  dieselben  Verbftltnisse  seigen  sieb 
beim  Käse.  Luftmitritt,  Temperatur,  etc.  und  von  sehr  grossem 
Emfloss.  Beim  Käse  wird  s.  Bi  die  Fettbildnng  sehr  begänstlgl, 
wenn  der  Luftzutritt  nur  gering  und  die  Temperatur  niedrig  ist; 
man  packt  s.  B.  die  Käse,  wenn  sie  fett  werden  sollen»  dicht  so* 
sammen  und  lässt  sie  in  kühlen  fcuclitcn  Kellern  iiep;en. 

Auch  das  Oeligwerden  der  Nüsse  und  Mandeln  beim  Aufbe- 
wahren beruht  nach  Yi,  auf  der  Entwickeluog  von  Fihisporen. 

  Hernuuui. 

F.  Pagenstecheb,  Beitrag  ziir  Geschwulstlehre. 

ViacHow'«  Arch.  XLV.  490-601.  iS  Tfln. 
Die  vom  Vf.  beschriebene,  überbohnongrosse  Geschwulst  sass 
am  rechten  inneren  Augenwinkel  einer  (30jährigen  Frau,  sie  war  mit 
der  übrif^ens  unveränderten  Haut  fest  verwachsen  und  setzte  sich 
eine  Strecke  weit  in  das  Fettgewebe  der  Ürbita  fort.  —  Die  raicro- 
scopischo  Untersuchung  derselben  ergab  eine  wesentliche  Ucberein- 
stimmung  mit  der  Structur  der  von  Köster  ausführlich  beschriebenen 
Tumoren  (Virch.  Arch.  XL.  487  f.).  Auch  hier  erwiesen  kIcIi  die 
Epidermis  und  die  Drüsengebilde  der  Haut  als  völlig  unverändert. 
An  dem  Bindegewebe  Hess  sich  zwar  eine  stellenweise  sehr  beträcht- 
liche Infiltration  mit  kleinen  runden  Zellen  wahrnehmen,  aber  Yor- 
sugsweise  in  der  Umgebung  eigenthümlicher,  vielfach  versweigteri 
buchtiger  Canäle,  webbe  sich  durch  die  ganze  Dicke  des  Oorioms, 
besonders  reichlioli  im  eigentlichen  Uoterhautgewebe  verbreitet  zeigten 
und  in  Bewag  auf  deren  lymphatiseben  Charaoter  sich  Vf.  der  Deu- 
tung von  V.  Bic»LiNGBAi»ini  und  KÖ8TBB  aascbUesst  Diese  wm- 
dungslosen,  sum  Theil  mit  einem  dentUohen  Lumen  vereebenen  und 
stellenweise  mit  molecullren  Qerinnselanigttssen  geftUtea  Böbrea 
wurden  von  dicht  gedrängten  cyliodriseheo  ZeUea  ausgekleidet^  deren 
coUoide  Degeneration  eine  weit  geringere  Ausdebming  als  in  Jenen 
Filleii  erreiehte.  An  einaeliien  Stellen  aohienen  dinne  AuslMnlsr 
dieser  hohlen  Zttge»  sich  mehr  und  mehr  suspitaend,  in  fefaiste  B6br- 
eben  ttbersogehea,  welche  moleoulire  Ifasse,  vielleicbt  sogar  Kerne 
enthielten  und  die  Vf.  daher  als  Bindegewebskörperchen  anausdien 
geneigt  ist  In  dem  Muskel-  und  NervenbüDdel  enthaltenden  Unter- 
hautgewebe, wo  die  Zahl  und  der  Umfang  der  geschilderten  CSaattle 
sehr  betrttcbtKch  war,  konnte  Vf.  auch  beobachten,  wie  sich  von  den 
letzteren  an  die  Peripherie  benachbarter  Ncrvenstämmchen  hohle 
Fortsätze  abzweigten,  welche  continuirlich  in  ein  diese  Kcnren  all- 
seitig umfassendes  ringfiMrmiges  Kohr  übergingen.  Vf.  setzt  diese 
eigenthümlicheo  Umhüllungen,  welche  ganz  dieselben  Charactere  und 
Bestandtbeile  wie  die  Übrigen  Abschnitte  des  geschilderten  Canal- 
systema  erkennen  Uessen,  in  Anal<^e  mit  den  perivasculttron  Lymph- 
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scheiden.  —  An  den  Biut^utassen  konnte  ausser  einer  reichlichen 
kleinzelligen  IntiltratioQ  in  ihrer  UiogebaDg  nicbU  Abnormes  wahr- 
genommen werden.  Poafiek. 


LiTBBBiCH,  Beträge  znr  Kenntnifls  d«r  Diphtheritis. 

ViBCHOw'8  Arch.  1869.  XLV.  327-333.  u.  XLVI.  229—238. 

Bei  der  Untersuchung  der  in  verdünnter  Chromsäuro  leicht  er- 
härteten diphtheritischen  Membranen  einer  grusHcrcn  Zahl  von  Kin- 
dern, welche  an  Diphtheritis  fauciura  und  laryngis  litten,  beobachtete 
Vf.  eine  je  nach  den  verschiedenen  Stadien  der  Entzündung  ver- 
schiedenartige Entwicklungsstufe  eines  Pilzes  (Zygodesmus, -fuscus?) 
auf  und  innerhalb  der  Schleimhaut  —  Im  Beginn  finden  sich  in  dem 
anhaftenden  Schleim  rundliche,  stark  glänzende,  später  gelbliche  oder 
bräunliche  Körner.  Aus  diesen  sprossen  sehr  dünne  und  zarte  Fä- 
den hervor,  welche  oft  ein  sehr  dichtes  Buschwerk  bilden  und  in  die 
Epithelien  so  eindringen,  dass  an  der  Zellmembran  ihre  Durchtritts- 
stellen  meist  daatlidi  wabmehmbar  sind.  Mit  ihrer  sonelimendeD 
Wnebrnng  serfliHeD  di«  EpiUielieo  in  immer  grösaerer  Zahl  und  Id- 
tonittt  «Dd  indem  sich  dies*  raeral  ungegliedarten,  später  deatlich 
gegliederten  Piden  tiefer  und  tiefer  in  das  Sohleimneta  einbohren, 
verwandeln  sie  deaeen  Gewebe  in  eine  derbe,  gleiohmllMig  auMehende, 
„wnorpbe"  JlaMe«  Am  freien  Rande  nebt  man  ana  denelben  eine 
ÜnaaU  langer,  mit  mndliehen,  ram  Theil  kembaltigen  Sporen  be- 
••later  Tballaafliden  benrorragen,  welcbe  mitunter  grome  and  diebte 
Baaen  bilden.  Das  Waobatbom,  die  Beifimg  und  die  Abatoaaimg  der 
Sporen  achreitet  atetig  nnd  aebr  rapide  vor  nnd  kann  an  fbrtwftbren- 
der  weiterer  Infection  der  benachbarten  Schleimhaatpartien  fUiren.  — 
Daa  Eindringen  jener  kleinen  Organismen  in  die  Epithelscbicht  würde 
dem  einleitenden,  sogen,  catanrhalischen  Stadium,  ihr  Fortwaebaen 
in  die  Tiefe  und  ihre  Wucherung  innerhalb  des  Schleimnetzea  seihet 
dem  eigentlich  diphtheritischen  Stadium  der  Krankheit  entsprechen« 

Die  beft4{e  AnatecknngsfUhigkeit  der  Sputa  Diphtheritiscber, 
welche  sieh  ans  einer  solchen  Beschaffenheit  der  Membranen  ergiebt, 
erfordert  eine  sorgsame  Zerstörung  alles  jeweils  Expectorirten  durch 
caustische  Alkalien.  Oertlich  empfiehlt  Vf.  für  die  Rachentheile  ein 
energisches  Cauterisiren,  noch  besser  Abreiben  der  infiltrirten  Schleim- 
bautstellen  mit  Alaunpulver  und  für  den  Kehlkopf  die  Inhalation  von 
zerstäubtem  Kalkwasser;  innerlich  den  Gebrauch  von  Liq.  kal.  car- 
bon.  und  namentlich  von  Ferr.  suli^  (0,3 —0,5  grm.  :  150,0  grni.). 

PooAek. 
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A.  Menzel,  Ueber  die  Einwirkung  des  Urins  auf  das  Zellen- 
gewebe.  Eine  experimentelle  Studie  über  die  Urininfiltration. 

Wien.  med.  Woobtiiadir.  18W.  Mo.  81^86. 

Sobon  Simon  war  durch  Injeotionen  von  Urin  unter  die  Haut 
von  Hunden  sn  dem  fiesultot  gekommen,  daa«  normaler  saurer  Urin 
ohne  sch&dliche  Einwirkungeo  von  den  Geweben  reaorbtrt  werde, 
während  aminoniakalischer  Urin  Iciclit  Gangrän  hervorrufe.  Die- 
jenigen clinischcn  Falle,  WO  duroh  Haroiofiltration  bei  saurer  Urin- 
rcaction  Oangrüu  hervorgerufen  wurde,  erklärte  SiMON  als  FttUe  von 
Druckgangrän.  Vf.  wiederholte  die  SiMOM'scben  ItijeeUonen  und 
kam  in  Bezug  auf  die  Unschädlichkeit  des  sauren  Urins  eo  den- 
selben  Resultaten.  Druckgangrän  konnte  er  -  indessen  durch  Ein» 
spritzen  auch  grosser  Urinmengen  nicht  hervorrufen.  Vf  suchte  nun 
die  Bedingungen  der  Uriiiinfiltration ,  wie  sie  beim  Menschen  durch 
Verletzungen  zu  Stande  kommt,  experimentell  nachzuahmen.  Bei 
vorsichtigi  r  subcutaner  Durehschneidung  der  Urethra  und  in  einer 
Kcihe  iiiinlicher  mit  seliait'en  Instrumenten  ausgeführter  Versuche 
blieb  die  (Jangran  aus,  sie  trat  dagegen  (auch  bei  saurem  Urin)  ein, 
wenn  die  Urethra  durch  stumpfe  Instrumente  zerrissen  oder  zer- 
quetscht wurde.  Nach  Infiltration  von  saurem  Uriu  in  gequetschte 
Gewebe  kann  also  Gangrän  eintreten. 

Ammoniakalischcr  Urin  rief  scliou  in  verhältnissmässig  kleinen 
Quantitäten  Gangrän  hervor.  Als  wirksamer  ßestandtheil  ist  das 
Ammoniak  anzusehen,  da  sich  durch  gleiche  Quantitäten  einer  Am- 
moniaklösung, deren  Procentgehalt  an  Ammoniak  ungefähr  dem  IVo- 
eentgehaH  des  serseteten  Urine  entspricht,  ebenfalls  Gangrän  hervor- 
rufen lässt  IVraasImlmrg. 


C.  Heine,  Ueber  Angioma  arteriale  raceniosum  (aneiu'ysma 
cireoides)  am  Kopfe  und  dessen  Behandlung. 

Vjscbr.  t  praot  Beilk.  Iii.  1—35  u.  ly.  1—67. 
Anschliessend  an  einen  von  ihm  selbst  operirten  Fall  stellt  Vf. 
60  Falle  von  Angioma  arteriale  racomosura  zusammen.    Von  diesen 

sijid  indessen  nur  45  als  äciite  Rankenangiome  zu  betrachten,  die 
übrigen  sind  als  grosse  Teleangiectasien  oder  arterio  -  venöse  Aneu- 
rysmen anzusehen.  .'50,  also  bei  Weitem  die  meisten  von  den  ächten 
Rankenangiomen,  waren  aus  angeborenen  Teleangiectasien,  5  durch 
Trauma  entstanden,  von  10  blieb  der  Ursprung  unbekannt.  Fast 
alle  fanden  sich  am  Kopf,  die  meisten  am  Ohr,  nächstdem  an  der 
Schläfe  und  an  der  iStirn,  an  welchen  Kürperth(!ilen  bekanntlich  auch 
die  Teleangiectasien  am  häufigsten  vorkommen.  Die  Umwandlung 
der  Teleangiectasie  in  ein  Angioma  racemosum  kann  durch  Läsionen 
verursacht  werden,  häufig  tritt  sie  auch  spontan  ein,  besonders  zur 
Zeit  der  Geschlechtsreife,  während  der  Schwangerschaft  oder  nach 
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MoMknuUioiisttdruDgeo.  IM«  niobl  tat  «ogeboreaen  Teleaogicretaaien 
to&dfirn  dmrcli  Traonia  entttandanen,  laiseo  sich  auf  TeleaogieclMieD 
d«r  UmtIm  «urQck Ähren  I  welob«  dtdttrob  eotstebeoi  dass  die  sabl- 
reichen  kleben  QeCtoM  der  jungen  Narbe  «loh  vermehren  und  Ter- 
grdsaen.  In  Besag  auf  die  ieineren  anatomischen  Verinderangen 
.  der  OefiUift  bei  der  BUdqQg  der  Raokeaangiome  hebt  Vf.  besonders 
eine  mangelhafte  Anlag«  und  spAtere  fotüge  Degeneration  der  Tunica 
media  horvoi^  wodttr.ch  die  Widerstapdskraft  gegen  den  Seitesdrack 
des  Bhiletroms  vermindert  wird.  Von  den  Terscliiedenen  Behand- 
longfireiBen  wird  die.Compression  «nd  die  Unterbind ueg  der  Carotis 
eomniunis  oder  externa  verworfen;  am  sichersten  heilt  die  Excision, 
was  duroh  9  Fälle  bewiesen  wird;  bei  grossen  Geschwülsten  ist  es  rath* 
sam,  vor  der  Ezcision  die  Hauptarterien  an  unterbinden.  In  dem 
▼om  Vf.  operirten  Falle  handelte  es  sich  um  eine  über  pflaumen- 
grosse  Geschwulst  am  linken  Ohr  eines  21  jährigen  Mannes,  die  sich 
nach  oben  bis  über  die  Schuppe  des  Schläfenbeins  ausdehnte.  Nach 
Unterbindung  der  Teraporalis  superf.,  der  Auricul.  post.  und  Carotis 
ext.  wurde  die  Geschwulst  oxcidirt.  Die  Blutung  war  eine  profuse; 
9  Arterien  wurden  umstochen,  13  unterbunden.  Am  5.  Tage  trat 
eine  Nachblutung  aus  der  Unterbindungswunde  der  Carotis  ext.  ein, 
.sodass  Carotis  comraun.  unterbunden  werden  musste,  worauf  die 
Heilung  ohne  weitere  Störung  erfolgte.  TrendelaDborg. 


Thomas  Haydbh,  Thoracic  Anenrism. 

Dvblfn  Quwtarif  Jönni.  1869.  ZCV.  18--80. 

Vf.  theilt  folgenden  Fall  von  Aneurysma  der  Aorta  thoracica  mit. 
Ein  junger,  ausschweifend  lebender  Mann  strengt  sich  beim  Heben 
einer  Last  aossergewOhnück  an  und  verspflrt  bald  darauf  einen 
liefiigeii  Sohmera  in  der  linken  Seile  des  Bftokens,  der  von  hier  nach 
der  Brust  und  der  linkeii  Hflfte  hin  ausstrahlt  Diese  fiohmeraen 
behielt  Pat  seit  dieser  Zeit;  dieselben  traten  nur  anfiülsweise  auf, 
waren  bohrend  und  wurden  stärker,'  sobald  sich  der  Kranke 
lichtete. 

Bei  emer  längere  Zeit  naeh  der  anssergewöhnliehen  Kdrper* 
anstrengung  voigenommenen  Untersuohung  hArte  Vf.  in  der  Gegend 
des  Pft>e.  »phoides  swisohen  Systole  und  Diastole  ein  Geräusch 
und  ein  sweites  mit  der  Diastole.  Letzteres  hatte  einen  mnsicalischen 
Gharaoter  und  verschwand,  sobald  man  die  Bauchaorta  siemlich  hoch 
oben  comprimirte.  In  der  Gegend  des  letzten  Rücken-  und  ersten 
Lendenwirbels  war  ebenfalls  ein  schwaches,  brausendes  Qeräuseh  sn 
▼ernehmen.  Hier  bestanden  auch  sehr  heftige  Schmerzen  die  nach 
der  Brust  und  dem  Abdomen  hin  ausstrahlten.  Herzdämpfhng  und 
Herstöne  normal,  nii^gends  eine  PuLsation  oder  dergleichen. 
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WAUBorr,  der  Dacto«  BoUlU. 


Kieh  5  Monaten  war  die  gaoia  linke  Tboraadriüfte  abnorm  aas* 
gedehnt  Hinten  linice  ▼om  unteren  Winltel  der  Soapnia  an  lateneive 
DämpAmgi  hier  weder  Athmnngtgerinicli  noek  Peetoralfieniitas 
wahrnehmbar;  die  Torher  erwähnten  Gerineohe  naverladert 

Der  Fat.  ging  einige  Zeit  darauf  dyspnoieeh  aa  Oronde.  fiel 
der  Seetion  fimd  man  das  Hera  sehr  staik  naoh  oben  gedrln^  den 
nnteren  Lnngenlappen  anfein  Miniinum  comprimirt,  den  gansen  onteren 
Tiieil  des  linken  Plenrasadces  erf&Ut  dnroh  ein  Aneorysma  der  Aorta 
thoracica;  dasselbe  entsprang  aus  dieser  anmittelbar  oberhalb  des 
Zwerchfells  und  communicirte  mit  ihr  durch  eine  ebea  IVs"  breite 
Oeffiinng.  Die  Htate  dor  Aorta  waren  abgesehen  Ton  dieser  8taUe 
ganz  intact.  PrXntx«!. 


HIeinere  Mltthellaiigm« 


F.  Walkhoft,  Das  Gewebe  des  Dnetns  arteriosos  nnd  die  Obliterar 
tion  desselben.  Eam,m  k  P»mmm*B  Zcinofar.  (B)  ZXXyi.  loa— isi. 

Wi«  scbon  Larorr  angegeben,  weidit  die  Stnictur  des  Ductal  aiteriosnii  Bo- 
talli  nicht  iinwesontlicli  von  dnr  der  Aorfa  nnd  Pnlmonnli«  dos  EniliryoH  ab.  Die  Intim«, 
deren  freie  Fläche  oin  riib  spindelfurmigcn  Zellen,  die  mit  denen  der  Aorte  und  Pul- 
mouAlis  darcbäus  äbereinstaromen,  Busammengesetstes  Endoibel  trägt,  ist  beträcbUieb^ 
Aek«r,  ihr  0«w«lw  wn  tMis  lodttrsr  «nd  viel  Imsr  m  tlMlfaehwi  ¥mmm  «I« 
das  der  starken  Arterien,  weldM  das  Labw  bindarch  ptnnMbel  bleiben.  Der  Media 
fohlen  g'Hnslich  die  olantischen  Fanerplatten  und  glatten  Moskelsellen  der  Aorta  nnd 
Palmonalis,  ihr  ausfiorordeutlich  lockeres  und  weiches  Gewebe  besteht  aus  bald  Ion- 
gitadinal,  bald  quer  verUof enden  Zfigea  dichtgedrängter,  spindelförmiger  Zellen,  die 
in  den  IfaMhm  ^bm  sarten  «ItttiNbeii  NvinwwkM  lisfMU  Aveft  in  itr  AirtaHtia 
treten  die  «IwlieeliM  Puera  tslnr  fefsa  die  üHhf  EetwIitliSg  de«  Biadefweiws 
surfick.  —  Wie  sich  die  Structnrrerhältnisse  und  die  Uebergftnge  der  eUitelnen 
Tnnicae  des  Ductus  in  die  der  beiden  persistirenden  Artarien  «a  den  Einm&ndnagt* 
stellen  rerbalten,  ist  im  Original  naobznleiea. 

Bein  ▼eimUaw  des  Doetaw  wiikes  drtl  vwsddsdMM  UmebM  ■bmhmmhi 
1}  Die  Lsgemladanif  tmd  Kalckuif  des  Deetat,  dardi  welohe  dfo  ObvelaliMi 
seimeil  VMlsngMait  und  bald  völlig  anfgeboben  wird ,  und  deren  ZoetaadekenuDen 
nach  der  Geburt  ansfabrlicfaer  erörtert  wird.  S)  Die  besonders  ron  Lawqki  betonten 
hifltiologiscben  Veränderungen  der  Wand  (Wucherungen  auf  der  Innenfläche  der 
liKu6g  in  Längs£ailMi  emporgehobaaaa  Intlma,  darao  ftehdie  IMoMlsfa  darab 
aina  dral-  oder  naeh  mahifiMha  Karaiag«  analat  wird;  laUiafta  Waahslhanwfortiaga 
und  XerDÜieilnagen  der  die  Hauptmasse  der  Media  bildaadas  ai^adaüInBlgeo  Zellen, 
besonders  der  longitndinal  angeordneten,  während  die  queren  Legen  meist  atrophi- 
ron).  Während  diese  VeränderuDgen  des  Stammes  schon  am  2.  Tage  nach  der  Ge- 
bor! dantüeh  aaebweitbar  sind,  nehmen  die  £inmflndnngMtellen  an  dieeen  Vorgängen 
wanlf  Aalkail;  artt  Ib  ^arlaof  dar  8.  rasp.  dar  4.  Wo^  labltaiaaa  rfah  dto  Ha- 
■aiadaagestellen  der  Pnlmottalis  resp.  Aorta  ebenfalls  dnreb  reiebllcbe  Neubildungs- 
proeesse  in  und  auf  der  Intim«  sowie  auch  durch  eine  gariafS  BjparSrapUa  dar 
longitudinalen  Schiebten  der  Media.   3)  Die  Blutgerinnung. 

Wie  sieb  das  so  entstandene  tbrombusartige  Gewebe  endlich  au  einem  feeteui 
van  raioban  aluüaehan  Paaarn  dnraliBOganan  bindagawabifan  Strang  organiabl^  wie 
and  welche  Andeutungen  des  frSberen  Lnmena  aaob  ia  dan  fertigen  Lig.  artaiioavm 
persistiren,  in  im  Original  ansMbrIich  erörtert.  nsO. 
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DouTRELEPONT,  Versocbe  aber  die  LJebertragung  der  Garoinome  von 
Thier  auf  Thier.     ViRcn.  Arch.  XLV.  501-509. 

Um  die  Krago  der  InoculirbnrkcU  des  Krebses  zu  ent8cheideu,  schlug  Vf.  den 
Weg  eiD,  »uf  Tbiere  thieriscbo  Producte  und  swar  gans  direct  noch  lebeos- 
wmtm  tm  4b«rtragtta.  D«r  su  dam  Zw«dc  verwAiidete  Wacbtaihnnd  wmr  mit  einen 
•a  Mkraren  Stellen  ulMiiftea  OewKelwe  der  eineu  Mama  behaftet,  welches  die 
Mvcter  eines  Epitbelialearcinoma  mit  ntArker  Vermehrnng  der  bindegewebigen 
Zwischenanibstanz  darbot.  Bei  der  später  vorgenommenen  Section  dc<«  Tliicrcs  fand 
«ich  sehr  groise  Anämie  sämmtlicher  Orgaoe,  aber  nirgends  eine  secundiire  Ab- 
lagerang.  , 

Tob  tfeeeir  OeiwInmlelBHiiiio  Mia  wnrde  jedesmal  mmÜMibar  vor  der  Impfaaf 
selbst  ein  StOck  ansgeRchnitten  nnd,  mehr  oder  weniger  zerkleinert,  theils  in  die 
Baachhöhie  (2  Hunde,  1  Katiincben),  theils  in  die  Mnsculatur  der  Oberschenkol 
(2  Hunde,  1  Kaninchen),  theils  in  das  Fettgewebe  de«  Nackens  (1  Meerschweinchen) 
fllnfebni«lt>  Die  nüfedieiheB  Brgebnine  der  Vemiebe  tiod  iKiiimUieh  iDnerhalb 
der  etalen  6  Wochen  naeh  der  Injifiinf  gewonnen. 

Bei  der  1.  Catep^orie  trat  2  Mal  tüdtliche  Peritonitis  ein;  im  3.  Fnll  fanden 
sich  mehrere,  wahrscheinlich  embolische  Herdo  in  dnr  Leber  und  den  Nieren;  die 
Gesehwulsttheile  waren  abgekapselt  und  verfettet.  Au  dou  Muskelwunden  zeigton 
•ieb  bald  oadi  der  Opentfoa  betilehilicbe  darbe  Anaobwellnngen.  Dieialben  gingen 
fat  weüaraa  Verlanfe  alela  entweder  to  eiofaehe  Abseeeee  Aber,  oder  aie  hinterliesaen 
birtlicbe  Indurationen  von  mKssigero  Umfang,  welche  aber  beide  niemals  einen 
specifischen  Character  besassen.  Die  Eininpfnng  von  Krebsmasae  in  den  Nacken 
endlich  blieb  gleichfalls  erfolglos.  Ponflek. 


BfisBNOBB-FkBAUDi  De  h  ratore  osaeiise  cUms  f Operation  da  bec- 
de>lävre  doQUe.    Bnll.  gdndr.  de  tfaerapeot.  LXXVII.  109>-11& 

B.  beaebreibl  «aalebit  einen  von  A.  Gotein  operirten  Fall  von  doppelter 
Hasenaeharte,  bei  dem  der  Zwiacheukiofer  um  l'/t  cd*  vorsprang,   Ei  wnrde  durch 

oinpTi  in  c^er  Medianlinie  gefQhrten  Schnitt  der  Vomer  auf  eine  Strecke  vom  Porioste 
entblüst,  ein  dreieckiges  Stück  mit  der  Scbeere  entfernt,  nnd  so  die  Reposition 
des  Zwiscbenkiefers  in  das  Nivaax  des  Kieferbogens  ermdgUcbt.  Um  das  reponirte 
KnooWnaMok  in  eeiaor  Lag«  an  erhalten,  wnrde  ein  doppalter  SUbailiiden  ^reh 
ein  mit  einer  Able  fiiiohrtai  Loeb  olafiAbrtf  nnd  ao  db  VisnIioD  naeh  baldaa  Beiton 
liln  bewerkstelligt. 

B.  bespricht  dabei  die  verschiedenen  Verfahrungsweisen  anr  Beseitigung  des 
dia  Heiinag  bemmenden  Zwiscbenkiefervorspronges  and  beleachtet  die  Vortbeile 
diüit  VM  BnociA  angmtbanan  Tafftkiwa.  «Ue. 


Jaices  Fini^yson,  Ueber  die  normale  Temperatur  der  Kinder,  mit- 
getheilt  von  Dr.  H.  BmBBHD  in  Berlin.  Joom.  f.  Kiaderkrankb.  18A9. 
XXVII.  413—439. 

Ans  einer  grossen  Zahl  von  an  gesunden  oder  in  Jler  Reconvalescenz  be< 
griffenan  Ktedam  Im  Alter  von  11  Monaten  Ua  10  Jahron  mabmiala  tiflldk  aaga> 
•teilten  TtenperatamMarangon  aielift  Yt  fblgando  Sddflaia:  1)  DIo  tlgliaba  Tanpa- 
ratarsch wankung  ist  bei  Kindm  fritoiw,  ala  es  bei  Erwachsenen  beobachtet  ist;  sie 
beträgt  2— 8"  Fahr.  Die<!e  grosse  Schwankung  im  Laufe  des  Tages  raoss  bei  Krank» 
heilen  in  Beebauog  gesogen  worden.  2)  Stets  leigt  eieb  des  Abende  ein  Abfall  om 
1— S*  waldMr  aahoa  vor  Beginn  dee  BefalafSee  eintritt.  8)  Dar  aaMteadate  Ab- 
fan  toMt  la  dar  Bagal  awlaehaa  T  aad  •  Ohr  Abaada  aia;  all  ha|tent  ar  aahan  nn 
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5  Ohr  Nacbmittagfs  und  bäafig  dauert  er  an  Iiis  Mitternacht.  Nattirlich  int  hiorbel 
die  Lebensweise  tod  einigem  Einfluss.  4)  Die  niedrigste  Temperatur  scbeint  ge- 
wöhnlich tun  S  Ohr  Morgms  od«r  tot  2  Uhr  «rrtieht  ni  Min.  6)  Di«  T«mp«ratnr 
b«ginDt  ffewdhnlieh  swUehan  1  und  4  Uhr  Horgonf  m  itaigvn,  wlhrand  dM  -Kind 
noeb  fest  nclilSft  nnd  bevor  es  Nabruog  ca  sich  genommen  bat.  6)  Die  Scbwankang 
»wUclien  9  Uhr  Vormittags  und  5  Uhr  Nachmittags  ist  gewöhnlich  perinjfffipg.  7)  Es 
■eheint  keine  aaffüUige  Verwandtscliaft  «wischen  der  Frequenz  des  Pulses  und  der 
Bespiratioa  ttnd  der  Bdhe  der  Temperatur  in  bestehen.  Bwitr 


Oase  in  whieb  brouide  of  poUwtiniD  wm  puhed  to  itt  fall  extent 
Britiih  med.  Jonm.  18Ni  Nc.  41S. 

Bin  medidniseher  Laie,  der  anf  Veranlaamnf  eehies  Arsfei  gegen  epileptiMhe 

Annillcn  nronikaliuni  längere  Zeit  in  tSglicben  Dosen  von  70—80  Gran  gebraaeh^ 
schildert  in  einem  Driefo  an  die  Red.  dos  JonriiHl«  die  merkwürdipen  V^ergiftungs- 
syniptomc.  Er  kam  kürperlich  sehr  herunter,  schlief  unruhig,  gewanu  nur  langsam 
beim  Erwachen  sein  Bewusstaein  wieder  nnd  litt  lingere  Zeit  an  ▼ollkommener 
Aphaiie  oder  wie  w  al^  anadrftekt,  er  apraeh  Mra.  Malaprep-BngliMh.  Mit  dem 
Ansaetseii  der  Äntnei  sebwandeo  diese  Erscheinungen,  vor  «Ilcn  Dingen  die  Aphasie, 
völlig;  al«  Pnt.  von  Nenem  bis  tu  40  Gran  tHplitli  daH  Mittel  wieder  anfnahm, 
zeif^ton  xich  immer  wieder  Sparen  von  Aphasie,  die  beim  Au8.<«etzeti  wieder 
schwaudeu.  lUdxi^ewakl. 


Wasskkfuhr,  Ueber  den  EinfluM  der  Witterung  auf  die  Sterblich- 
keit in  Stettin.    RaouM'a  Denteebe  Vjedur.  f.  fiÜMtiiehe  GeaundbeHapflefe  I. 

p.  80-42. 

Vf  findet  in  Uebereinstimmung  mit  einer  fräheren  Untersuchung  von  MOLtaa, 
daas  die  Sterbiichkeit  in  Stettin  am  gröttten  im  dritten  Quartale  ist,  dem  sieh  dann 
absteigend  daa  MerK  Qod  aweite  aasdillesaan.  lla^  den  etnselnen  Monaten 
ist  dar  Angnat  derjenige ,  fai  welaiMn  die  SteiMiehkeit  am  greeaten  ist  (iZM  pOb 

aller  Gestorbenen);  ihm  folgen  September  (mit  11,63  pCt),  Juli  und  October  (mit 
je  8,49  p('t.),  November  nnd  December  (mit  8,14  nnd  8,09  pCt  ),  Januar,  Märr  und 
April  (mit  etwa  7  p(H),  Mai  und  Jtini  .(6,7  pCt)  und  endlieb  der  Februar  (mit  6,49 
pCt).  Nach  den  JabreeaeUen  betaMfalal  Ist  alao  die  Sterhllehkeit  am  grösaten  in 
Sommer  (SS^tpCi)  md  Reil»Bt  *(18,MpOt),  am  geringsten  Im  PrOIJahr  (M,MpOt). 
Hierin  unterscheidet  sich  Stettin  von  den  ent<iprecbenden  DarchschnittsvcrbKltnissen 
in  den  europäischen  Ländern ,  in  denen  (uach  Wappascb)  Oberall  auf  den  Winter 
mehr,  auf  den  Sommer  weniger  als  das  Mittel  aller  Todesfälle,  und  besonders  das 
Maximum  der  TodesfUle  dnralisobDittlich  gegen  Ende  des  Winters,  daa  Minimum  in 
den  Sommer  nnd  Berfaetanfimf  flUlt  Haoptrtehlieh  ^d  ea  Mageo-  nnd  Dannkraak- 
beitaa  der  Kinder  und  Infeetionslcrankbeitea,  die  diese  MortalitXtaverb&ltnisse  be- 
dingeji.  Da»  Maximum  der  Mortalität  fällt  suaammen  mit  dem  Maximum  der  Wärme 
und  der  Regenmenge  und  dem  höchsten  Stand  des  Oderniveaus,  uud  es  ist  xu  ver- 
mnthen,  dass  diese  Flnlnissprocesse  in  den  oberen  Bodenschichten  befördernden 
Umstlnde  eine  wesentliebe  Bolle  dab^  spielen.  W.  aehttgt  daher  Tor  dieaen  Proeeasen 
s.  B.  dnreh  Batwlasenuf  der  oberen  Bndsebidrten  ele.  airiigUehst  Torzubeugeu. 

W.  Sander. 


(«ater  Beiaebloi«)  aa  dl«  Yerlagshandleag,  Berila,  Ontar  dan  Liadea  S8,  adrsMheB. 


Vertag  fen  Aeg est  HIrsekwald  In  Bertia.  —  DinSk  vsn  H.    HeraiaBn  In  Bsrihh 


Digitized  by  Google 


1» 


1— tBofen;  amSchlutM     fl  ■  Alt  ■  I  Ii  I  2fl  ■  ■  '''''''''  bexiclwn 

dMJabrgan««Tite>,N»-     VvUU  CUWACvIlll  teKb*n«»MUMa4laa- 


für  die 


medicmischcn  Wissenschaften. 


Unter  Mitwirkang  von 
redigirt  ▼on 

RoMirtiiaL 


1870. 


8.  #«iiiuur. 


No.2. 


iMkalit  Kvm,  TbeUuif  farbloser  Blotkfirperdian  <Orig..ll{ltli.).  — 

VAN  Bambrkk,  Kiitwickliiiip  von  l'elobates.  —  Rimrb,  Roaorption  de»  Fette«.  — 
Schütz,  Rbactütia  bei  Hunden.  —  PoLAir.coM,  Exsthputton  de«  Caloniieua.  — 
Dbascrs,  Kwlibadoff  Sah  and  8«Ueitbniiineii  b«S  Leberoirrboie.  ->  SonsÖDim, 

Werth  der  Lungenprobe.  — 

OftDBBB,  Meionteriam  eoninrane.  —       Luschka,  ComnuiiioBtion  der  Speise- 
r5hr»  mH%  der  LtrftrQhre.  —  Nobimmo,  BlMonsteine ;  Yenebltt«!  de«  Pyloras.  — 
Bekb;  WiLitKf.M,  Durchleitung  von  Jod  durch  den  Körper.  —  BabUTSAO, 
moform,  Bromml  und  Jodel.  —  Eoss,  Tod  durch  Cbloroform. 


Ueber  Theilung  farbloser  Blutkörperohm. 

Von 

Dr.  E.  Mleln. 
(Ans  dem  laBtitute  Ar  esperimentdle  P«tiiolo|fo  in  Wien.) 

leb  theile  In  Fotgendeni  nnldist  eine  Methode  mit,  nach 
welcher  sich  die  ZelleDtheilitn^  Biemlieb  leicht  und  sicher  beobachten 
lässt  Iftti  bringe  einen  Tropfen  Tritonblot*)  auf  den  ObJecUrägcr, 
oder  wie  es  mit  Rüclcdcht  auf  den  STUCKin'sehen  Wftrmetisch  aweclc- 
mSssiger  ist,  auf  ein  mit  beOlten  Rindern  ▼ereehenes  Deckpittttchen, 
decke  den.Tropfen  durch  ein  zweites  PlSttchen  ein  und  anteraoche 
bei  einer  Temperatur  von  25 — 30   C.  •    *  * 

Bekanntlich  finden  sich  im  Blute  ywü  Triton  drei  dcht  gans 


*)  Tritonen  sind  für  LBboratoriea  sa  histologischen  Zwecken  weniger  entbehrlich 
•Ib  Vrileeb«.  Ibra  gvoHen  PormelMinnlo  etneraeits  M^io  der  Unittaiid,  dass  sie  sieb 
in  einem  Wasaerbehaiter  ohne  Fntter  In  beüebif  groeiar  Eahl  fiberwinlem  lawen, 
tHfCshlen  aie  ganz  beaooderi» 

VIU.  Jahrgang.  f 

Digitized  by  Google 


18 


Rlkin,  Theilnng  farbloser  ßlntkürperchen. 


Streng  von  einander  geschiedene  Formen  &rbloaer  Zellen.  Entlieh 
sogenannte  KörnclienseneD,  die  dorcli  ihre  dentliohe  Granulation  aas- 
geseiclmet  sind,  dann  grosse,  feinlcdmig|,  blasse  Körperehen  und 
endlich  kleine  Gebilde,  welche  den  vorigen  an  Aussehen  gleichen. 
Hieran  kann  man  noch  sahireiche  kleine,  Kernen  Ahnliche  KCrperchen 
anreihen,  um  welche  nicht  selten  eine  Spur  von  Protoplasma  au 
finden  ist,  das  olmoU  langsame  doch  dentliche  FormverJtaiderBag«n 
aoslUhrt 

An  unserem  Präparate  nun  kommt  es  häufig  vor,  dass  sich  der 
Leib  der  grossen  granulirtcn  Zellen  in  zwei  nur  dureh  eine  dfinne 
Brücke  zusammcnhHogende  Klumpen  angesammelt  hat,  da»»  die 
Brücke  allinUhlich  länger  und  dttnner  wird,  wJ^Ureud  an  beiden  Theilen 
der  Zelle  die  lebhaftesten  Formveränderungen  vor  sich  gehen.  Nud 
tritt  entweder  der  Fall  ein,  dass  das  Protoplasma  durch  die  Brücke 
wieder  zusammenfliesst  und  Rieh  zu  einem  klumpigen  Gebilde  um- 
wandelt, oder  aber,  was  f;ar  nicht  selten  ist,  die  Fadenbrücke  rcisst 
ein,  und  jeder  Tlieil  kriecht,  naclidcni  er  das  mit  ihm  zusauinicn- 
hängcndo  Stück  der  Brücke  herangezogen  hat,  unter  lebhafter  Fortp- 
veränderung  weiter. 

In  einzelnen  Fällen  liisst  sich  in  jeder  auf  diese  Weise  neu  ent- 
standenen Zelle  ein  kerniihniiciies  (Jubilde  erkennen. 

An  den  blassen,  feinkörnigen  Zellen  des  Tritonblutes  habe  ich 
diesen  Modus  der  Theilung  ebcnfallf?,  aber  seltener  beobachtet. 

Ein  anderer  Typus  der  Tlieilung  ist  folgender:  eine  farblose 
Zelle  breitet  sich  allmählich  in  eine  äusserst  dfinne  Platte  aus,  in 
deren  ganz  durchsichtigem  Protoplasma  nur  Vereinselte  Kdmchen 
wahrgenommen  werden,  und  nur  an  einer  gewöhnlich  peripheren 
Stelle  erscheint  ein  Buckel,  welcher  einem  deutUeh  begrensten  von 
der  fibrigen  Masse  stark  abstechenden  Kern  enthält;  dieser  Buckel 
vergrössert  sich  etwas  und  schnfirt  sich  allmählich  von  der  ttbrigen 
Masse  ab,  während  sich  diese  su  einem  rundlichen  Klumpen  sn- 
sammensieht  und  dann  weiterkriecht.  Der  snrQokbleibende  K6rper 
liess  in  solchen  Fällen  eben  aus  der  langsamen  Formverändernng 
eine  Spur  von  Protoplasma  erkennen,  welches  um  den  scharf  be- 
grensten Kern  heramgelsgert  war. 

Eine  dritte  Form  ür  Theilung  ist  endlich  die  Art  der  Ab* 
schnfirung,  wie  sie  von  Stbickb»*)  an  den  Wanderaellen  der  Zunge 
und  Hornhaut  des  Frosches  beschrieben  wurde.  , 

Nach  meinen  Beobachtungen  am  Tritonblute  kann  sich  eine 
Zelle  mehr  als  einmal  theileu  und  zwar  nach  verschiedenen  Typen. 

An  den  farblosen  Z(llen  des  Froschblutes  habe  ich  Theilungen 
ebenso  häufig  beobachtet  als  an  denen  des  Triton  und  zwar  sowohl 


*>  Stadieo  1869.  I.  Cap.  II. 
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florohEiiirflisM  «iiier  vorher  gebildeten  Fadenbrücke  als  auch  durch 
AbtehAfinuig. 

An  den  &rhloten  Bl^firperehen  des  Henaeben  endlich  gehuig 
es  aoir  nor  in  wenigen  FaUen  bei  S6-40<^  C.  Tbeilung  doreh  Ab- 
«ebnSrong  an  aeben. 


VAN  Bambeke,  Reclierches  aar  le  developpement  du  Pelo- 
bate bruQ. 

M^BIb  eoiironn^  et  läim.  des  savants  i'trang-ors  pnhlii^eR  par  l'Acad.  rojale  dM 
scieace»,  de»  lettre^  et  des  beaux  art»  du  belgi^ue.  lÖüd.  T.  XXXIV. 

Vf.  schickt  seiner  Arbeit  eine  kurze  Beschreibung  des  Eies  von 
Pelobates  fuscua  voraus,  aus  der  zunächst  Folf^cndes  hcrvorpic- 
hoben  werden  möge.  Die  Dottermasse  des  reifen  Eies  scheidet  sich 
stets  in  zwei  Abtheilungen,  eine  dunklere  Rindenschicht  und  eine 
hellere  Kernmasse;  das  Keimblättchen  liegt  dicht  unter  der  Cortieal- 
zone.  Den  von  Newport  bei  anderen  Batrachiern  beschriebenen 
Canal,  welcher  von  aussen  her  die  Dotterniasse  bis  zum  Keimbläschen 
durchsetzen  soll,  konnte  van  13.  nicht  bestätigen.  Es  findet  sich  aller- 
dings, wie  PttEVOST  und  Dumas  entdeckten,  im  Mittelpunkte  des  dun- 
.  klen  Eifeldea  eine  kleine  Vertiefung,  die  fo.ssa  ^erminativa  iMax 
SOHULTz's,  doch  fuhrt  von  da  aus  niemals  ein  Canal  in  das  Innere 
dea  Kiea.  Ebenao  wie  Max  Scholtzb  sab  van  B.  in  den  meisten 
FftUen  die  Fiirohung  von  dieser  Keimgrabe  ausgehen,  oft  aobwindel 
dieselbe  jedoeb  bereeita  vor  Beginn  der  Forebnng. 

Bbmak  faal  bekanntlich  swisehen  einer  „Eiinfiirehnng''  nnd  „Dureh* 
lorchong"  unteraehieden;  bei  der  enteren  handele  es  aieh  nur  nm 
die  Bildung  eines  mehr  oder  weniger  tief  m  daa  Ei  einsehneidenden 
Ringes;  die  apäter  folgende  Durchfurchung  maohe  aus  diesem  Ringe 
eine  die  ganae  Eimasse  spaltende  Fläche.  Nach  van  Bambbkb 
aehrdtet  die  Furohung  in  anderer  Weise  vor:  die  erste  Meridian- 
forche  spaltet  vom  dunklen  Eipole  her  die  Dottermasse  sofort  durch, 
so  dass  daa  Centrum  schon  gefurcht  ist,  während  am  hellen  Pol 
der  Meridian  noch  niobt  zum  Ringe  geschlossen  ist.  —  Wichtiger 
ist  die  Angabe,  dasa  van  B.  oft  an  der  SteUe  des  Keimblättohens 
noch  einen  hellen  von  dunkler  Dottermasse  umgebenen  Kern  traf, 
von  dem  bei  der  Furohung  die  Tbeilung  stets  ausging;  die  Theil- 
stficke  des  Kernes  wurden  die  Kerne  der  Furchungskugeln.  Aebn- 
Uches  findet  sich  allerdings  schon  bei  Remak,  welcher,  aber  den  Kern 
stets  als  eine  Höhle,  Kernhöhle,  bezeichnet.  Vgl.  auch  die  bekannten 
Angaben  von  J.  MüelleR  über  Entoconcha  mirabilis. 

Die  Angaben  van  B.'s  über  die  Bildung  der  Keimblätter  bei 
Pelobates  lassen  sich  etwa  in  folgender  Weise  zusammenfassen:  Be- 
kanntlich findet  sich  nach  Beendigung  des  Furchuug.sprocesscs  im  Innern 

des  Eies,  näher  jedoch  nach  dem  oberen  (dunklen)  Polo  hin,  eine 
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rundliche  Höhle,  die  v.  Baku'kcIic  FurcbimgdiÖhle.  Die  Decke  der 
l'^urcluingsliölile  besteht  um  diese  Zeit  aus  swei  Schiebten  kleiner 
Zellen,  deren  äusserste  sieh  beraits  als  späteres  erstes  Keimblstty 
Hornblatt  RkmaKi  membnuie  enveloppaote  van  ß.,  erkennen  IXsst, 
und  deren  zweite  das  zweite  oder  .sensorielle  Keimblatt  bildet. 
Der  Boden  der  Fnrchun^shölile  besteht  bekanntlich  aus  den  grossen 
hellen  Zellen  der  so^^cnanntcn  Oottcrmasse ,  Drüsenkeim  Remak, 
welche  fast  den  ganzen  I3inncnraum  des  Eies  ausfüllen.  Die  er- 
wähnten kleineren  Zellen  an  der  Deekc  der  13AKu'schen  Ilölile  gehen 
nicht  um  die  gesammte  Peripherie  des  Kies  herum,  sondern  lassen 
am  hellen  Eipole  einen  kleinen  runden  Flecken  frei,  wo  die  centrale 
Dottermasse  des  Ürüsenkeims  in  Gestalt  des  EcKKK'scheu  Dotter- 
pfropfs frei  zu  Tage  tritt.  Abw(;icliend  von  8TUICKKH,  (Ztschr.  f. 
wiss.  Züol.  iid.  11.  pg.  415)  findet  nun  van  B.,  dass  von  Anfang  an 
auch  an  dei'  Decke  der  Fiirchungsholilc  eine  Lage  gro8.ser  bla.sser 
Zellen,  die  mit  den  Zellen  deu  Drüsenkeims  übereinstimmen,  sich 
voriindc,  sie  bilde  die  innerste  Lage  der  Decke.  So  liegt  die  Sache 
kurz  nach  Beendigung  des  Furchuugsprozesses.  Indem  nun  die 
dunkler  geiarbtAD  peripherischen  Zellculagcn  stärker  wuchern  als 
die  centrale  Dottermasse,  schieben  sie  sich  von  allen  Selten  ttber  die 
letstere  berfiber,  so  dass  der  EcKBu'sche  Dotterpfropf  immer  kleiner 
wird.  Zugleich  aber  krümmt  sich  die  ttusserste  Zellonlage,  die  mere- 
brane  enveloppante,  am  Rande  des  Propfes  nach  innen  um  und  wu- 
chert in  den  Binnenraum  des  Eies  hinein.  So  stösst  sie  auf  dieje- 
nige 2^Uenlage,  welche  eben  ab  die  innerste  Auskleidung  der  Decke 
der  FnrokungshOlile  beschrieben  wurde;  in  der  Tbat  nehmen  die 
Zellen  dieser  Lage  allmfihlidi  Form  und  Oharacter  der  Zellen  der 
membrane  enveloppante  an  und  bilden  mit  ihr  ein  Gontinuumi  das 
dritte  Keimblatt. 

In  Fo^e  der  geschilderten  Umkrummung  der  membrane  enve- 
loppante entsteht  zu  beiden  Seiten  des  FcKSE'schen  Propfes  je  eine 
Spalte,  die  sich  wie  durch  eine  Einstülpung  entstanden  ausnimmt, 
die  RuSCOMl'sche  und  die  UKUAK'sche  Afterspalte;  letztere  entwickelt 
sich  nicht  weiter,  während  sich  von  der  UuscoNrschen  Spalte  aus 
noch  eine  Zellenschicht  von  der  centralen  Dottermasse  ablöst  und 
sich  an  die  Decke  der  Furchungshöhle  anlegt,  das  vierte  Keim- 
blatt, Die  RlsCOnTscIic  Spalte  vergrös.scrt  sieh  dabei  zur  „ellip- 
tischen Höhle"  KüSCOMs,  d(;r  primitiven  Viscoralhöhlo,  während  die 
Furchungshöhle,  gieiülizeitig  schwindet.  Waldejrer. 

Schluts  folgt) 
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Th.  Eimkk,  Die  Wej^e  des  Fettes  in  der  Dnrmschleinihaut 

bei  seiner  liesorption. 

VmoB.  Arob.  XLVIU.  Ttf.4ti.ft. 

Die  vielbestrittene  Frage  aaoh  den  ftoatoinisoben  Wegen,  welche 
die  Nahrangsttoflb  bei  ihrem  Ucbergange  ans  dem  Oarmcanat  Id  die 
SäfWmaBse  des  KOrpen  benatsen,  wird  von  B.  in  einer  Weise  beant- 
wortet, welche  im  Wesentlichen  die  bekannte  schon  vor  11  Jahren 
«nfgesteUte  Theorie  ^00  Hbidbiibain  (Molbsohott's  Untersachangen 
Bd.  IV.  1868.  S.  251),  der  bis  jetzt  immer  nur  mit  Unglauben  oder 
Wideraprach  be<^gnut  wurde,  wieder  za  Ehren  brin^. 

Zuniichst  be.stäti<?t  E.  die  Angaben  Haidenhains,  dass  die  nn^ 
teren  Enden  der  Cylinderzellcn  der  Zotten  (resp.  »Schleimhautfalten 
beim  Frosch,  dem  eigentliche  Zotten  bekanntlich  fohlen)  bei  den  Säuge- 
thieren  sich  in  lange  Aasl&ufer  ausziehen.  Jede  Oylinderzelie  setzt 
sich  in  einen  ungemein  zarten  Faden  fort;  doch  scheinen  auch  zwei 
Zellcnausläufer  zu  einem  gemeinsamen  Pfaden  verschmelzen ,  sowie 
isolirte  ZcUcnausläufor  sich  gabelförmig  theilen  zu  können.  Das 
Innere  des  Zottenkegols  zeigt  sich  an  in  Osminm.säiire  crhiirtetcn 
Präparaten  t-inzii,'  uml  allein  aus  zahlreichen,  mehr  oder  weniger  eng 
aneinanderliegenden,  parallel  der  Längsaxe  der  Zotten  verlaufenden 
F&den  zusammengesetzt,  weiche  nichts  an«leres  sind,  wie  die  feinen, 
verschmälerten,  basalen  Ansläufer  der  Cylinderzellen.  In  ihrem  Ver- 
lauf sind  nicht  selten  deutliche  spindelförmige  Körperchen  eingeschal- 
tet, welche  E.  mit  Bindegewebskörperchen  idcntificirt.  Am  Grunde 
der  Zotte  angelangt,  ändern  die  stets  der  Längsaxe  des  Zottonkegels 
parallel  herabsteigenden  Fäden  ihre  Richtung;  schon  in  den  tieferen 
Theilen  der  Zotte  tritt  an  die  Stelle  der  parallel  auslaofenden  Fäden 
ein  ans  sahlreiehen  Anastomosen  derselben  gebildetes  Masohennets, 
in  dessen  Zwischenrftame  snweilen  Zellen  eingelagert  sind,  an  der 
Basis  der  Zotte  selbst  erleidet  der  ganse  Fasersug  eine  Umbiegung 
und  seine  Fftden  laufen  jetat  mit  dem  Umfenge  des  Darmes  parallel, 
wo  sie  sich  mit  den  F&den  der  BpitheliaUchioht  der  awisohen  den 
Zotten  gelegenen  Thller  ▼erroischen.  Durch  dies  Anseinanderwetcben 
der  F&den  am  Grunde  der  Zotte  entsteht  fast  constant  ein  leerer 
Raum  von  anf  dem  Dorchtobnitt  ann&hernd  dreieckiger  Form,  der 
naeh  unten  hin  durch  das  Oewebe  der  Submueosa  abgeschlossen 
wird  und  der  sich  nach  oben  in  den  Zottcnkegel  hinein  nicht  unbe- 
trächtlich  verl&ngem,  sowie  auch  an  seinen  unteren  Enden  j  mit  den 
gleichen  Räumen  unter  den  benachbarten  Zotten  commoniciren  kann 
(centrales'  Chylusgeiäss). 

Am  leichtesten  sind  die  Ausläufer  der  Cylinderzellen  und  ihr 
Zasammenbang  mit  den  Fäden  des  in  der  Axe  der  Zotto  verlaufenden 
parallelfaserigen  Stranges  nachzuweisen  für  die  Zellen,  welche  auf 
der  tipitae  der  Zotte  stehen,  wo  die  Axe  der  Oylinderzelie  und  der 
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Fadeo  ia  einer  Richtung  liegen  und  leteterer  aus  einer  nlhollhliohen 
VerachmlÜerung  der  enteren  hervorgeht  Jedoch  existirt  gans  daa> 
selbe  Verbältniss  auch  fär  die  Seiten  der  Zotte,  wo  die  basalen  Aus- 
Iftofer  ganz  scharf  abgesetst  aus  der  Zolle  HerYorgehen  und  mit  der 
Axc  der  Zellen  einen  fast  rechten  Winkel  bilden  und  wohl  auch  für 
die  ganze  Darmschlcimhaut.  Eine  ganz  fthnliche  Knickung  der  ba- 
salen Zcllcnausläufer  findet  in  der  Mitto  zwischen  iwei  Zotten,  in 
der  Tiefe  eines  Zottonthalcs  statt,  wo  die  Zellen  zwar  senkrecht  und 
der  Lingsriclitui)«^  der  Zotte  parallel  stehen,  ihre  Ausläufer  jedoch 
wagereeht  verlaufeui  wälirend  an  den  Seiten  der  Zotte  die  Cyliuder- 
zellen  zu  derselben  wagcrccht  gerichtet  sind,  ihre  Ausläufer  jedoch 
sich  dem  an  der  Langsaxe  der  Zotte  befindlichen  Faserzug  anschliessen. 

Hesondora  deutlieh  sind  diese  Verhältnisse,  wenn  die  Untcr- 
sueiiung  zur  Zeit  der  Fettresorption  vürgenommeu  wird.  Die  taden- 
fönnigen,  das  Zottenstronia  bildenden  Zellausiäuter  enthalten  Fett,  thcils 
in  unmcssbar  feinen  Tröpfchen  und  leinen  wurstföriiiigen  Ffröpfchen, 
thcils  als  unuuterbrocijcne  Fettfadcn.  Wo  die  kerniialtigen,  spindel- 
förnugen  Korperchcn  in  die  Fäden  eingeschaltet  sind  ,  werden  sie 
von  einer  Schicht  feinster  Fctttröplchcn  inantelartig  umhüllt.  Die 
von  den  Cylinderzcllcn  ausgehenden  und  das  Zottenstronia  der  im 
Osmium  erhärteten  Priipiuatc  allein  zusammensetzenden  Fäden  stellen 
hoble  Röbrchen  dar,  an  deren  abgerissenen  Enden  Vf.  iu  einzelnen 
F&llen  deutlich  eine  selbstst&ndige  Waudung  und  ein  Lumen  unter- 
scheiden konnte. 

Einen  weiteren  Einblick  in  die  anatomischen  Verhidtnisse  dieses 
feinen  Canalsystems  erlangt  man,  wenn  man  die  V4  %  Lösung  von 
Osmium,  erst  nachdem  die  Darrostficke  2—15  Stunden  in  Essig  ge- 
legen haben,  aaf  dieselben  einwirken  Ulsst  (Wenn  B.  der  Osmium* 
Säurelösung  so  viel  Ammoniak  zusetat,  bis  gerade  noch  saure  Re> 
action  vorhanden  ist,  scheint  dies  auf  einen  Irrthum  au  beruhen;  die 
reine  Osmiums&ure  reagirt  niesaner.  Bef.)  Diese  If odification  zieht  nieht^ 
was  die  Osmiumsfture  allein  in  so  hohem  Maasse  thut,  das  Gewebe 
zusammen.  —  Während  nach  der  ersten  Methode  das  Zottenstroma 
allein  aus  den  basalen  Fasern  der  Cylinderzelle  und  den  in  ihren 
Verlauf  eingeschalteten  „Bindegewebskörperchen"  gebildet,  der  cen* 
trale  Cbylusraum  fast  ganz  geschwunden,  das  submucöse  Gewebe  auf 
einen  äusserst  schmalen  Streifen  reducirt  wird,  stellt  sich  das  Gewebe 
der  Zottü,  deren  Epithel  theils  gänzlich  abgefallen,  theils  sehr  des* 
organisirt  ist,  jetzt  als  aus  einer  reichlichen,  homogenen,  farblosen 
luterccUularsubstanz  mit  zahlreichen,  bei  nachträglicher  Garmintinction 
prächtig  liervortreti-nden  Bindegewebskörperchen  und  einem  weiten, 
centralen  (Jhyliisruiim  dar.  Die  spindelförmigen  Bindegewebskör- 
pcrclicn  sind  in  Läugsrcihcn  angeordnet,  während  sie  an  den  allein 
mit  Osnüum  behandelten  rräparatcn,  wo  die  luterccllularaubstanz 
geschwunden  war,  als  Fadenzüge  mit  eingescbaltetcu  Körperchen  er« 
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idiieiMa  iui4  ibr  Verlauf  und  RfehtuDf;  stimmt  darobaiw  mit  den 
nach  der  errtes  lf«tlM»de  erhaitenen  Bildern  aberein.  Am  diobteaten 
liegen  die  Binde|(ewebsbdrperciien  an  der  Spitze  und  Peripberie  der 
SelikimbautfaUen,  we  sie  meist  eine  reine  Spindelform  besitsen  und  wo 
nur  sehr  spärlicbe  sarte  Queranastomosen  Yorlcommen.  Am  Grunde 
derselben  nehmen  diese  Anastomosen  beträchtlich  sn»  bis  in  einer 
gewisseD  Tiefe  der  Schleimhaut  ein  vollstätidiges  Nets  von  Stemsellen 
an  die  Stelle  der  einzelnen  Längszüge  kettenartig  an  einanderge- 
reihter  Spindelzellen  getreten  ist,  welches  in  der  Submucosa  seine 
schönste  Ausbildung  erhält  und  bis  zur  MuskclscLicht  hinabreicht. 

Dieses  feine  Netz  mit  den  Epithelion  in  unmittelbarem  Zusam- 
menhange stehender  Caiiulclien,  kurz  das  gesammte  Biudegewcbsnctz 
der  Schleimhaut  sieht  man  bei  Hautnack  X.  während  der  Resorption 
ganz  mit  Fett  angefüllt  iu  einer  so  feinen  Vertheiluug,  daas  die  Par- 
tikelehen nach  Osmiunibehandlung  bereits  nicht  mehr  schwarz  gefärbt 
erscheinen,  und  daasclbe  scheint  in  der  That  die  ausscliliesslichen 
Wege  der  Fettresorption  abzugeben.  Der  Uebertritt  des  Fettes  aus 
diesem  Canalsystem  findet  nicht  nur  in  das  eigoutlicho  centrale 
Chylusgeföss  der  Zotten,  welches  man  bis  jetzt  besonders  betoute, 
sondern  in  alle  Chlyusgofllsse  der  Mucosa  und  Submucosa  ja  sogar 
der  Mascnlaris  und  der  jenseits  der  Mnsotilaris  aoftsr  der  Serosa  ga- 
legeoen  Fartbieen  statt.  Dies  gescbiebt  in  der  Weise,  dan  sablreicbe 
AtuÜMfer  der  Bindegewebskdrperoben  tbeÜs  mit  ?erbreiterter,  theils 
sfMÜtenförmiger  HOndung  (die  wabrsebeiaHeb  mit  den  von  Hi8  naob 
SilbSrbehandJnng  swisdben  den  fipitbelien  der  GbyJusgefilsse  erbat* 
tenen  Stomata  identisob  sind)  in  die  Cbylosgelksse  (gaas  wie  am 
CentnuB  tendineum  die  Saftkanttksben  in  die  Lymp^eftsse)  über- 
geben, und  so  direct  das  fein  aertbeilte  Fett  in  dieselben  ergiessea 
können.  Auob  mit  dem  Lumen  der  in  der  Mucosa  verlaufenden 
Blutg^tose  €snd  £.  die  Fett  führenden  Ausläufer  der  Bindegewebs- 
körpercben  in  directer  Oommunicution  (vgl.  Boehm,  der  daateibe 
Ytrbiltnitff  an  der  Dura  mater  und  den  Synovialmembranen  consta- 
tiren  konnte,  Chi.  18G0.  723)  wodurch  er  den  relativ  grossen  Fett- 
'  reiebtbom  des  Pfortaderblutes  während  der  Verdauung  erklären  will. 
Im  Wesentlichen  zeigen  auch  in  Besug  auf  diese  fettführenden 
BindegewebskGrpercbeu  die  Säugethiere  ganz  dasselbe  Verhalten 
wie  der  Frosch,  nur  dass  bei  ersteren  schon  in  den  oberen  Theilen 
der  Zütte  (was  darauf  hinzuweisen  scheint,  dass  das  centrale  Chylus- 
gefäss  bei  den  Säugethieren  eine  wichtigere  KoUe  spielt  wie  beim 
Frosch)  sich  statt  der  beim  Frosch  in  Län^ifsrcihen  angeordneten  iiin- 
degewebskörpercben  ein  reiches,  allseitig  anostomosirendes,  sehr 
engmaschiges  Zellennetz  findet,  welches  in  der  Subniuco.'?a  um  vieles 
weitmaschiger  wird,  während  beim  Frosch  umgekehrt  der  tjrösste 
Reichthuni  der  Verästelung  des  feltführendon  Canalsystoms  gerade 
in  der  Submucosa  gefunden  wird.    Es  dient  also  auch  bei  den  Säu- 
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getbieren  das  gesammte  BindegowcbskörpcrcLeuDcts  als  Bahn  iür  dai 
zu  rosorbireiidc  F'ctt  und  zwar  nicht  bloss  das  dos  Dttnndarnics  allein 
(Maus,  Ratte)  sondern  bei  eioaeloen  Thieren  (insectivoren  Fleder- 
rnftusen)  auch  das  des  Dickdarmes,  welches  auch  beim  Froacii  bei 
sehr  reichlicher  Oelflitterung  mit  Fett  angefüllt  gefunden  wurde. 

Den  vielbestrittenen,  die  freie  Fläche  der  Cylinderzellen  über- 
ziehenden cuticularen  Basalsaum  findet  Q.  nicht  bloss  quer,  sondern 
bei  sehr  starker  Vergrösserung  auch  sehr  fein  längs  (der  Oberfläche 
parallel)  gestreift.  Die  unterste  Schicht  des  Basalsaumes,  auf  welche 
sich  die  Querstreifung  nie  fortsetzt,  wird  von  E.  als  ein  (etwas  ver- 
dickterer)  Theil  der  ursprünglichen  Zellmembran,  gleichwerthig  und  im 
Zusamraeuhang  mit  den  die  Längenseiten  der  Cylinderzcllon  ein- 
schliessenden  und  sich  mit  ihren  Nachbaren  unmittelbar  berührenden, 
(bei  gewissen  Präparatiousmethoden  indcss  mitunter  ausoinanderwei- 
chendcn)  Membranen  aufgefasst.  Nur  für  diese  untersten,  der  Porcn- 
kanälchen  stats  entbehrende  Schicht  will  E.  eine  relative  Festigkeit 
gelten  lassen.  Die  eigentlichen  ßasals&ume  (bisher  voo  Jkllen,  mit 
Ausnahme  Molbscbott's  für  solide  Cotioalae  ffehalteii)  bestehen  aus 
einer  durchaus  weichen  Sabstaoa.  An  in  Osmium  erhftrteten  Präpa* 
raten  des  Prosohdarms  waren  sie  an  der  AnssenflAche  dnroh  feine 
Oeltropfen  dellenartig  eingedrfiekt,  was  allerdings  nur  einen  sehr 
geringen  Orad  TOn  Resistenafilhigkeit  bedingen  und  Ar  den  -  Basal- 
saum  die  Annahme  besonderer  Woge  für  die  Oeltröpfcben  allerdings 
Yollkommen  flberflOssig  machen  wflrde. 

Um  positive  Anhaltspnnete  Ar  die  £ntecheidang  dieser  Frage 
8U  gewinnen,  stellte  E,  an  fVSschen  FatterungsTersnche  mit  je  15 
Tropfen  einer  Mischung  TOn  Oel  und  fein  aertheilteoi  Carmin  an. 
Dieselben  ergaben  das  merkwürdige  Resultat,  dase  schon  nach  17 
Stunden  eine  Scheidung  beider  Substanzen  eingetreten  war.  Der 
Carmin  mit  etwas  Oel  vermischt  befand  sich  im  Rectum  und  ver- 
schwand binnen  Kurzem  gana  aus  dem  Darmcanal,  während  das 
farblose  Oei  noch  am  12.  Tage  in  den  oberen  Thoilen  des  Darmes 
nachweisbar  war.  In  einaelaen  seltenen  F^ällon  fanden  sich  einseine 
CarminkÖrnchen  in  den  oberen  Theilen  der  ßasalsüume  eingebettet, 
sowie  auch  ganz  vereinzelte  Körnchen  in  den  Zellen  selbst,  die  da- 
gegen mit  Oeltropfen  förmlich  vollgepropft  waren.  Während  sich  in 
den  oberen  Theilen  der  Basalsäume,  wo  die  Carminkörucheu  ein- 
j^ubettct  waren,  nie  Oeltropfen  nachweisen  Messen ,  fand  E.  bei  einer 
während  der  Kesorptiun  ^etödleten  Fledermaus  reichliche  Ketttropfen 
in  dem  unteren  homogenen  Tlieil  des  Ha^änlsaunies,  welcher  oben 
einem  verdickten  Theil  der  Zellmeujbran  verp^iichen  wurde.  An 
diesen  Zellen  fehlte  der  eigentliche  Batial.iauin  und  lag  nur  die 
unterste  Schicht  desselben  bloss,  welche  feine  Fettlröpfchen  eben  zu 
durchsetzen  im  Begriflf  waren.  Es  liegt  also  die  V^crinuthung  nahe, 
dass  während  der  Fettresorption  die  oberen  Schichten  der  Basal- 
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aiune  dar  gerade  resorbirenden  Zellen  sieli  gans  auflöBeii  und  ab- 
•losMOy  w  dass  fUr  die  Petttröpfcbe&  nitr  Docb  die  unterste  Sehidit, 
die  eigentbebe  ZeUmembran  au  durohaetsen  bleibt»  —  vielleicht  das« 
dann  weiter  durch  denselben  rfithselhaften  Einfluss,  der  den  oberen 
Basalsaum  auflöst  uod  zum  Schwinden  bringt,  die  untere,  rüsigtentere, 
der  Zelbnembran  gleich  werthige  Schiebt  desselben  in  eigenthtimiichcr 
Weise  erweicht  und  für  den  Durchgang  des  Fettes  prildi.sponirt  wird. 
VermuthUch  steht  dieser  EinAoss  mit  der  ohemischen  Constitution 
der  Fette  (vgU  WlsniiaBAUSEN,  Inaug.  Diss.  Dorpat  1851)  im  engsten 
Zusaromenbang,  was  aus  der  totalen  Verschiede uheit  dos  Verhaltens 
der  Carminkörncbeu  hervorgeht,  deren  vereinzeltes  Eindringen  in 
die  oberen  Schichten  des  liasalsaumes  sowie  in  die  Zellen  selbst 
wobl  allein  mehr  auilüiligen  rein  mechanischen  Eioflüsseu  zuzuschrei- 
ben ist.  BolL 


Schütz,  IHe  RTiacbitis  bei  Hnnden. 

ViRCiiow's  Arcb.  XLVl.  3r)0-391.  1  Taf. 
Auf  Grund  zahlreicher,  theils  clinischer,  theils  anatomischer  Be- 
obachtungeu  an  Hunden  giebt  Vf.  eine  eingehende  IScliildoi  uii^^  von 
ausgebreiteten  Störungen  in  der  Entwicklung  des  Knochensystems, 
wie  sie  beim  Menschen  schon  lange  bekannt  und  mit  dem  Namen 
Rbachitis  belegt  sind.  Hier  wie  dort  tritt  die  Krankheit  stets  als 
eine  Waobsthurosstörung  in  frttber  Jugend  auf  and  findet  ebenso  in- 
nerhalb dieeer  Periode  ihren  Abtehlttie.  Hier  wie  dort  aeigt  sieh 
die  bemerkenewertheite  Uebereinstimmangy  sowohl  waa  die  Angriffs- 
pnokle  and  den  Verlaaf  der  Krankheit  im  Grossen  und  Oanaen,  als 
was  die  feineren  Vorgänge  innerhalb  der  af&eirten  Oewebe  betriflt 
Am  SehAdel  des  Handesi  welcher  normalerweise  bei  der  Ge- 
burt keine  Spar  einer  Lfieke  mehr  erkennen  lAsst|  markirt  sich  der 
Prooesi  doreh  einen  mehr  oder  weniger  amftngKchen  Sohwnnd  des 
Knochens  in.  seiner  ganien  Dicke.  Die  betreifenden  Stellen,  an  de- 
nen sieh  —  gana  wie  bei  Craniotabes  —  an  Stelle  des  Knochens 
nnr  eine  membranöse  Masse  vorfindet,  liegen  meist  in  der  Linie  ir- 
gend einsK  Mahl»  auweilen  eine  Art  Fontanelle  bildend,  in  selteneren 
Fällen  regettoa  zerstreut  inmitten  der  compacten  Knochensubstana. 
Neben  diesen  umschriebenen  Atrophieen  beobachtet  man  noch  eine 
diffuse,  in  Folge  deren  das  Schädeldach  eine  sehr  dttnne  leichte  und 
durcbschwnende  Beschaffenheit  erhält.  (Bei  Kälbern  ist  damit  nicht 
selten  auch  eine  partielle  Hyperostose  verbunden  in  Form  verschie- 
den zahlreicher,  periostealer  Auflagerungen,  welche  aber  nur  ans 
einem  lockeren  schwammigen  Knochengewebe  bestehen.) 

An  den  Extremitäten  knochcn,  sowie  vorzüglich  an  den 
Rippen  kommen  häufig  jene  Anschwellungen  und  buckelförniigcn 
•  ViNTtreibungen  an  den  Epiphysen  vor,  welche  dort  zu  der  Beseich- 
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nimg:  „doppelte  Gelenke",  hier  „RoMakrans"  AnUws  gegeben  ImImb. 
An  den  Rippen  bilden  sich  in  Folge  der  abnormen  Weiehfaeit  dee 
Knorpels  alsbald  Vcrbiegangen  aus,  welche  bu  einer  winkligen 
iStclIung  zwischen  knöchernem  und  knorpligem  Theil  führen.  Beim 
höchsten  Grade  der  Einwärtsdrängung  des  letzteren  bilden  die  so 
detbrmirten  vorderen  Kippcimbschnitte  eine  kantige  oder  kielartige 
Hervorragung,  ganz  ähnlich  wie  bei  der  sogenannten  HfthncrbrusL 
Die  intensivste  und  zugleich  cntätellendste  Veränderung  zeigt  daa 
Fii88gcwülbe,  besonders  der  hinteren  Extremität.  Die  Anschwellung 
und  die  Weichheit  der  Epiphysen  der  Fusswurzel  und  Metatarsal- 
knoclien  im  Vtrcin  mit  dem  starken  Drucke,  welchen  die  Körperlast 
aut  dieselben,  in  erster  Linie  den  Oalcaneus  ausübt,  bedingt  eine 
vollstiiiulige  Verwischung  der  ursprünglichen  Linien;  der  Calcaneus 
wird  nach  hinten  und  abwärts  gcilriingt,  die  (iclenkcnden  der  Meta- 
tarsal  und  Phalangealknochen  ragen  buckelforniig  nach  aufwärts  und 
geben  dem  Fusäc  nicht  nur  eine  ganz  uugewübolicho  Stellung,  son- 
dern auch  ein  sehr  })Iumpes  Aussehen. 

Was  nun  die  Bctlieili^^ung  der  einzelnen  Abschnitte  des  Knochens 
an  der  Veränderung  betrifft,  so  ist  es  vorzüglich  und  in  erster  Linie 
der  Interraedifirknorpel ,  welcher  erkrankt  und  durch  die  abnorme 
Richtung  seines  Wacbstliums  das  ganze  Knocbenwacbathum  in  üdwhe 
Wege  drängt.  Indem  «ich  die  Eiemenie  dieser  Schickt  unauigeeetst 
starlc  vermehren,'  ohne  daaa  der  Wacherang  eine  entspreelieDde  Ver^ 
knöoherang  folgte,  findet  aioh  an  der  Grenze  ateto  eine  groase  Menge 
sellenreicber  und  darum  sehr  weieker  Substans.  In  Folge  davea, 
dasB  diese y  der  Last  des  Kdrpers  nachgebend,  seitlich  aasweicht» 
werden  die  Epipbysen  „aufgetrieben'*  und  hOckrig.  Im  weiteran 
Verlauf  aieht  man  an  der  peripherischen  Grinse  die  gewocherten 
Knorpelsellen  diroot  in  Markaellen  flbergehen:  es  kommt  seboo  hier, 
ohne  vorgingige  Verkndcheruog  sur  Blldang  von  Markriumen. 
Diese  werden  Isiofig  von  sternförmigen  „osteoiden^,  nicht  ossifioirten 
Knocheukdrperchen  begleitet,  welche  gleichfiUls  aas  jungen  Knorpel 
seilen  hervorgegangen  sind. 

Gegenüber  der  Ansicht  von  Roloff,  welcher  das  Wesen  der 
Rhacbitis  auf  einen  Mangel  an  Phosphorsäure  und  Kalk  zurückführt, 
betont  Vf.  den  irritativen,  nicht  selten  deutUoh  entzündlichen  Charaoter 
der  Affection.  Der  geschilderte  abnorme  Vermehrungsmodus  der  in- 
twmedÜren  Knorpelscbicht  und  das  Nichteintreten  einer  Verknöche- 
rung an  der  roichlichen  jungen  Brut  ist  das  Wesentliche  und  die 
Quelle  der  ganzen  Störung ,  während  die  mangelhafte  Zufuhr  von 
Phosphor  und  Kalk  höchstens  als  ein  begünstigendes  Moment  be- 
trachtet werden  kann.  Sclion  die  Thatsache,  dass  nur  gewisse  Re- 
gionen oder  gewisse  Knochen  des  Skeleta  die  rhachitische  Verände- 
rung erfahren,  sowie  dass  die  Erkrankung  stets  in  die  Zeit  der 
stärksten  Entwicklung  des  Skeletts  fällt,  sprechen  gegen  einen  wirk- 
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lieh  ursächlichen  Zusammonhang  zwischen  Ernährung  und  rhachi- 
tischer  Erkranicung.  Ausserdem  war  aber  einerseits  die  Kost  gerade 
der  beobachteten  Hunde  keineswegs  arm  an  jenen  Stoffen,  anderer- 
seits  venebwiodel  bei  Knnkon  die  AffBoCion  der  Koocben  nicht  nach 
fortgesetatfif  Darreichung  kalkreieher  Kahmiig. 

In  ftholiiAer  Weiee  wie  ans  dem  Knorpel  bilden  sieb  aucb  am 
Periost  stets  neue  Lagen  jungen,  aas  kleinen  Bandseilen,  in  den 
tieferen  Partieen  aus  stemfi^rmigen  osteoiden  Elementen  bestebenden 
Qewebes,  welcbe  aiifiuigs  gleiebfalls  gar  niefat  oder  nur  sehr  unvoll* 
ständig  TorknÖcheni.  Sind  sie  nach  Ablauf  des  Wucherungsprocesses 
endlich  vollsttndig  TerknCebert,  so  hinterlassen  sie  eine  diffuse  Hyper- 
ostose des  ganaen  betreffianden  Knoohenstttcks.  Die  durch  das  Weich« 
bleiben  der  periostealen  Auflagerungen  entstehende  dfinne  und  brüchige 
fiest^affSanbeit  der  Corticalis  führt  wie  beim  Mensehen  ziemlich  häufig 
«1  Infractionen ,  welche  sich  bald  nur  durch  einen*  Theil,  bakl  dnrob 
die  ganae  Dicke  der  Bindenschicht  erstrecken:  mitunter  kommt  es 
sogar  zu  einer  completen  Fractur.  Crepitation  konnte  dabei  vom 
Vf.  während  des  Lebens  niemals  wahrgenommen  werden,  was  theils 
in  der  Dislocation,  theils  in  der  weichen  BeschafFenhcit  der  Fragmente 
seine  Erklärung  tindcn  dürfte.  An  der  Stelle  der  Einknickung  bil- 
det sich  alsbald  eine  oft  sebr  reichliclio  Callusmasse,  welche  zuerst 
weich  und  biegsam  ist,  später  aber  verknöchert  und  eine  circumscripto 
hypcrostotische  Verdickung  der  Knochen  hinterlässt.  Im  Gefolge 
dieser  mehr  oder  weniger  vollständigen  Brüche  bleiben  nun  Devia- 
tionen, Verbiegiingen  und  selbst  partielle  Drehungen  des  Knochens 
zurück,  welche  mitunter  einen  hohen  Grad"  von  DifForraität  bedingen. 
Häufig  wird  diese  noch  vermehrt  durch  die  abnorme  Kürze  der  Glied- 
massen, eine  Folge  einer  raschen,  abschliessenden  Verknöcherung  dos 
Intermediärknorpels,  sowie  durcii  eine  Verschiebung  der  Epiphyscn, 
welche  meist  seitlieh  erfolgt  und  auch  durch  strengste  Hube  nicht 
vermieden  werden  kann.  Unter  günstigen  Umständen  können  sich 
die  sämmtlichen  beschriebenen  Veränderungen  im  Laufe  der  Zeit  so 
sehr  ausgleichen;  dass  im  Alter  wenig  oder  nichts  mehr  von  den  ju- 
gendlioben  Stdnmgen  wahrsnnehmen  ist  PonHok. 


PoLAiLLOM,   Memoire  sur  la  valcur  de  Texstirpation  du 

calcaneum. 

Vf.  stellt  58  Fülle  von  Ezstirpatlon  des  Oalcanens  ansammen. 
Von  denselben  gaben  89  ein  gutes,  16  ein  schlechtes  Resultat  Zu 
den  glilcklichen  FsUen  werden  nur  diejenigen  gerechnet,  bei  welchen 
GehfUhigkeit  ohne  alle  Hilfsapparate  (mit  Ausnahme  des  hohen 
Hackeos)  endelt  wurde«  Von  den  unglackliohen  verliefen  3  lethal. 
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bei  7  muiste  spütor  dio  Ämputatio  cruris  vorgenommen  werden. 
Die  botteo  Resultate  gaben  in  jeder  Besiebung  dio  bei  Kindern  vor- 
genommenen Operationen,  besonders  wturde  bei  ibnea  die  voIlstXn- 
digsto  Knochenneubildung  erreicht  In  den  meisten  FftUeo  gab 
Caries  oder  Necrose  die  Indication  ab,  bei  der  letateren  waren  die 
Erfolge  am  gOnstigsten.  Die  Operation  ist  also  entschieden  als  eine 
gote  zu  betrachten;  der  Qrund  filr  ihre  bisher  verhftitnissmftssig 
seltene  Anwendung  ist  weniger  in  der  Schwierigkeit  der  Technik  als 
in  der  Schwierigkeit  der  sicheren  Diagnose  einer  isolirten  Caloanens- 
erkrankung  au  suchen.  Bladdoi,  Vbbmbuil,  Martih  n.  A.  ampa- 
tirten  den  Fuss  wegen  Erkrankung  des  Oalcaneus,  weil  sie  ftlschHeh 
eine  Fussgelunkeitcrung  diagnosticirt  hatten.  Pfir  die  DiHerenttal- 
diagnose  giebi  Vf.  iudcssen  keine  Anhaltspnncte  an. 

In  Besug  auf  die  Operation  selbst  werden  alle  Schnitte  vor^ 
worfen,  welche  die  Narbe  oder  einen  Theil  derselben  auf  die  Fuss- 
sohlc  verlegen;  empfohlen  wird  besonders  die  Schnittfülirung  nach 
Ollikk,  dtircli  welche  ein  grosser  äusserer  Lappen  gebildet  wird. 
Mit  Hülfe  derselben  lässt  sich  der  Calcaneas  vollständig  subperiostal 
lind  mit  Schonung  der  Sehnen  der  Peronei  exstirpircn.  Bei  zweifel- 
liat'tcr  Diagnose  soll  ein  Kxplorativ.schnitt  «geführt  wirden,  und  zwar 
in  der  Weise  dass  er  sowohl  zur  Exstirpation  des  t'alcaneus  als  auch, 
wenn  nötliipf,  zur  kSvME'schen  oder  PiKOOOKF'.schen  Operation  ver- 
wandt weiden  kann.  In  welcher  Weise  diese  Bcdinf^ung  erfüllt 
werden  kann,  lüs«t  Vf.  uuerörlert.  Traudelenburf. 


Dbascbe,  Granulirte  Leber. 

Btnthk  d.  KrsakvaanstoH  Biidolf-Sttflonf  fn  WI«ii  1868.  p.  1S7-I99. 

In  2  Fullen,  in  welchen  die  betreffcudeu  Kranken  durch  Abusus 
spirituosorum  eine  interstitielle  Hepatitis  mit  Asciteü  erworben  hatten, 
wurde  durch  eine  systematische  Kur  mit  Karlsbader  Schlossbrunnea 
und  dem  Sprudelsahl  ein  sehr  gutes  Heilresultai  ersielL  Die  Kranken 
erhielten  tAglich  eine  Flasche  Schlossbrunnen  su  ungeftbr  38  *  (ob 
R6aurour  oder  Celsius?  Ref.)  erwftrmt,  nachdem  m  demselben  eine 
Drachme  Sal  therroar.  Carolinar.  aufgelöst  worden  war.  Daneben 
gleichseitig  eine  kräftige  Fleischkost  und  mttssige  Bewqi;ung,  Anfangs 
im  Krankensaale,  spitter  in  den  Gartenanlagen.  Der  erste  derartig 
behandelte  Fall  betraf  einen  starken  Branntweintrinkeri  der  siemlicb 
abgemagert  und  anftmisch  ins  Krankenhaus  gekommen  war.  Die 
Leber  ragte  um  2 — 2Vt  Zoll  Uber  den  Rippenbogen  in  der  Mamroillar- 
und  Parastemallinie  herab,  war  siemlicb  resistent  und  stumpfrandig 
anzuDihlen.  Gleichseitig  war  Ascites  vorhanden.  Tägliche  Ham- 
menge  sehr  gering,  Appetit  fehlt.  Nach  dem  Gebrauch  von  drcis.sig 
Flaschen  Schlossbrunnen  hatte  sich  der  Ascites  verloren  und  wieder 
Appetit  eingestellt,  dagegen  erfolgte  die  Abschwellung  der  Leber  so 
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aüniftlilwb,  data  «e  erst  DAob  60  FlMohen  ftieailicii  Ihr  norHMÜm  Vo- 
huDen  wieder  erreidbt  hatte.  Dabei  hatte  der  Kranke  ein  gutes 
Anwehen  gewonnen,  Schmem  oad  Spannong-  im  Untcrleibe  waren 
gaaa  verschwunden. 

In  dem  anderen  Falle,  bei  einem  56jälirigen  Türken,  bestand 
neben  dem  Ascites  ausgebreitetes  Oedem  der  Untcroxtrcmitäton. 
Qesiohtsiarbo  erd£shl|  Abmagerung  sehr  vorgeschritten,  Puls  klein, 
genaue  Abgrensung  der  Leber  durch  die  Percussion  uninöglieb, 
Harnmenge  gering,  Appetit  und  Verdauung  gut.  Schon  nach  der 
5.  Flasche  Schlossbrunnen  mit  Sprudclsalz  zeigte  sich  eine  rcichliclie 
Diurese,  worauf  das  Oedem  allmählicii  schwand  und  auch  der  Ascites 
geringer  wurde.  Als  der  Kranke  41  Flaschen  getrunken  hatte,  war 
angeblich  die  Percussion  und  Palpation  der  Leber  möglich.  Erst 
nach  dreimonatlicher  Beharuihing  schwand  der  Ascites  unter  sehr 
reichlicher  Diureso.  Die  Spannung  und  Schwere  in  der  Lebergegend 
hörten  auf,  die  Ernährung  und  Gemüthsstiramung  hoben  sich.  Nach 
fast  14  wöchentlichem  Spitalsaufenthalt  kehrte  der  Kranke  nahezu 
geheilt  in  seine  Ueimath  zurück.  Fräotzel. 


K.  Schröder,  Kann  aus  Lungen  Neugeborener,  die  ge- 
athmet  haben,  die  Luft  wieder  vollständig  entweichen? 

DrattoL  Affoh.  l  eüa.  Mea.  1M8.  TL  •96-410. 

Der  Yen  Ca»ba  ausgesprochene  Sats,  dass  Leben  und  Athmen 
In  fbro  identiseh  sind,  wird  in  seiner  prakdschen  Anwendung  bei  po- 
sitireni  Besoltate  der  Atfamenprobe  kaum  je  Irrthttiaer  veranlassen. 
Fällt  dieselbe  dagegen  negativ  ans»  so  ist  der  Scbluse,  dass  das  Kind 
nicht  gelebt  habe,  kern  gereehtfer^gter.  CiSPBft  selbst  mussle  ein 
Leben  ohne  Athmen  zugeben ,  dachte  dabei  aber  nur  an  scheintodt 
geborene  Kinder.  Wichtiger  ist  es,  dass  die  Ifehrsahl  der  Neuge- 
borenen eine  kürzere  oder  längere  Zeit  ohne  au  athmen  lebt,  da  die 
AthmuDg  er«t  bei  Trennung  der  Placenta  vom  Uterus  (oder  bei  an- 
dern Hindernissen  des  Placentarkreislaufes)  eintritt.  Während  dieser 
Zeit  kann  das  Leben  des  Kindes  durch  Iremde  Schuld  enden,  und 
die  Obdttction  würde  fötale  Lungen  ergeben;  der  Schiuss  aber,  dass 
das  Kind  nicht  gelebt  habe,  wäre  ein  falscher.  Vf.  schliesst  sich  also 
der  Auffassung  SeNatok's  (v.  lioHNs  Vrtljschr.  13d.  IV.  99)  im  We- 
sentlichen und  sachlich  an,  findet  aber  den  von  diesem  gebrauchten 
Ausdruck  „in  der  Geburt"  für  die  Zeit  des  Lebens  ohne  Athmung 
nicht  ganz  correkt,  uod  er  schlägt  vor,  beim  Befunde  fötaler  Lungen 
SU  erklären:  es  lässt  sich  nicht  nachweisen ,  dass  das  Kind  nach  der 
Geburt  gelebt  hat. 

Der  Zeitraum,  in  welchem  das  Kind  leben  kann,  ohne  zu  ath- 
men» dehnt  sich  bei  asph^ctischon  Zuständen  aus,  wie  Vf.  nieint| 
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bin  sa  einer  belben  und  vieUeiebt  Aooh  ganzen  Stunde.  Dagegen 
will  er  MabcbKA  sieht  beittUDmen,  der  ein  Leben  ohne  Atbmen  in 
einer  Dauer  von  5  und  sogar  23  Stunden  bcobaclitct  haben  will. 
Indem  ScHK.  die  von  Maschka  beobachteten  und  aus  der  Littcrattir 
gesammelten  Fälle  einer  Besprechung  unterzieht,  kommt  er  auf  den 
eii^entlichen  Gegenstand  seines  Aufsatzes,  und  erklärt  sich  für  die 
Möglichkeil,  dass  die  geathtnetc  Luft  aus  den  Lungen  Neugeborener 
wieder  entweichen  kann,  so  dnss  sie  in  fötalem  Zustande  zurück- 
bleiben. Er  stützt  sich  dabei  auf  Fälle,  welche  von  SllfON  THOMAS 
beobachtet  sind,  und  führt  selbst  ähnh'che  Fälle  aus  seiner  Beobach- 
tung zur  weiteren  Begründung  an.  Er  schlicsst  sich  auch  der  Er- 
klärung der  Erscheinung,  wie  sie  Thomas  gegeben,  an  und  verthei- 
digt  sie  gegen  Maschka.  Darnach  wird,  in  Folge  einer  allmählich 
sich  steigernden  Schwäche  der  Inspirationsthtitigkeit,  bei  jeder  Exspi- 
ration durch  die  Elasticität  der  Lungen  um  ein  Geringes  mehr  Luft 
ausgetrieben,  als  bei  der  schwachen  Inspiration  wieder  hineingelangt, 
so  dass  die  Lunge  ailai&hiich  vollständig  luftleer  werden  kann.  [?  Red.] 
Eine  aolehe  Sohwiche  der  InepirAtion  findet ttch  bei  vorseitig  geborenen 
Kindern ;  «e  kann  aber  auch  bei  reifen  und  kräftigen  Kindern  durch 
schwächende  EinflUsee  eintreten  und  dann  forenaich  wichtig  werden 
(Schädelverletsangen  mit  aliniAhlich  annehmenden  Biutextravasat,  Ver- 
blutung aus  der  Nabelschnur  u.  a.) 

Wenn  man  endlich  die  Fk^age  stellt,  ob  es  sich  nachweisen  Ifisst, 
dass  ein  Kind  gelebt  hat»  wenn  es  fötale  Langen  neigt,  so  dfirfte 
nach  Vf.  die  Breslaa'sofae  Probe  des  Luf^haltes  im  Darmkanal  von 
Bedeutung,  wenigstens  bei  frischen  Leichen,  werden;  denn  wemi 
auch  fiBBSLAifs  Behauptungen  duteh  Lnujr  tbeilweise  widerlegt  sind, 
so  geht  doch  auch  aus  dessen  Untersoohongen  hervor,  dass  bei  da- 
gewesener Athmung  die  Luft  sehr  schnell  auch  in  den  Darmkanal 
tritt  und  wenigstens  den  Magen  schwimmfähig  macht,  während  es 
a  priori  wahrscheinlich  ist,  dass  die  Luft  aus  dem  Dsrmkanal  nicht 
wie  aus  den  Lungen  wieder  entweicht  W.  Sanier. 


Kleinere  SDttliellaiigeii. 


W.  Obobbb,  Abhandlung  eines  Falles  mit  einem  Mesenterium  com* 
roune  fUr  das  Jejuno-Ileum  und  das  Colon  ascendens,  bei  Vor- 
kommen einer  Hemia  diapbragmatica  congenita  spuria  sinistra  mit 
Besonderheiten.  YnoHow^s  Areh.  1860.  XLVIL  88t. 

0.  bstebraibk  in  der  mit  aDsehnlieber  Literstar  aasfeetatteten  Abhandtang 
14  Patt  eigener  Beirfwebtang  eines  Uesen  terinm  com  mann,  der  mit  eim-r 
nngewölinlich  großen  angeliorenen  Zwerchfollsberoie  com|iiicirt  war.    Von  <leii  Be- 
Ronderheitan  möge  hier  lierrorgchnbon  werden,  da««  die  Anrta  thoracica  rechts  von 
der  Wirbelsäule  lag  und  gleichseUig  eine  seitlicbe  Dorsalkrüinmong  der  leUteren 
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mit  dar  ConTezitit  nach  Ifolu  beslMid.  Vf.  erianert  an  GaOTKiLfiiRB's  ADsicbt,  diM 
die  «eilliclie  Kribaao^  dar  WirlMbltole  voa  d«r  Laf0  dar  Aorte  «bhlngig  sei. 

.  Wald«7«r. 

H.     Luschka,  Blinde  Endigung  des  Htlstbeiles  der  Speiserdhre 
and  CSommuiiicaiion  Uurav  Pan  Uuiradea  mit  der  iMSMShre,  Tmm, 

Areh.  1889.  XL VII.  878 

Uebereinsttmmend  mit  awoi  fräber  von  Scröli.er,  Neue  Zoitacbr.  f.  Qcburtsk. 
Berlin  18ä8.  VI.  und  C.  E.  Lbvv  ibid.  1846.  XVIII.,  beschriebenen  Fällen  fiiud  L. 
bai  aiaam  aonal  nonnal  gabndetan  Kind«  dla  SpaiierShra  ia  awal  Thalia  saHUlan» 
dafan  obaiac»  dantnch  arfreitertar  am  9.  Traebealring«  büid  andate,  während  der 
untere  mit  seinem  Anfangnthcilo  in  di«  Luftröhre  überging  und  abwärts  in  den  Ma- 
gen mündete.  Der  obere  AbscbniU  enthielt  nur  quergentreifte,  der  nntero  nur  glatte 
MuAkeUasern;  cviscben  beiden  verlief  ein  «oJider  glatter,  1  mm.  breiter,  au»  glatten 
Faaam  baatabattdar  Mwlraktra»gi 

TU  i^bt  bai  diaeaa  VarbttdiiDsaB  aina  aaho«  im  frübaala«  Fßtalleben  An- 
getretene partielle  Oblttoration  des  Oesophagus  annehmen  «u  kßnnen  und  erinnert 
an  einen  sonst  gan«  gleichen  Fall  von  Paqrnstrchkr,  (h.  Albkhs,  Krh'luterungon 
attm  Atlas  der  patbol.  Anatom.  Bonn  1839.  III.  p.  2%),  wo  aber  dad  untere  Kude 
dar  8paiBarfihra  oiebt  mit  dar  Traahaft  commimlairta.  WaMeyar. 


NOBILIVO,  MittheiiungcQ  etc.    Bab-.  ML  InMI.-Bl.  lta.Mp.dai. 

1.  Dia  sirai  milfallMilte«  VlUa  rwt  Litkaloafo  aaigan  Inaolani  aioa  fanHtoa 
Uabarainitimmmg,  als  in  baiden  der  Stein  wol  unKwoifelbaft  in  der  Blasa  aalbat 
entitanden  war.  Im  einen  Fall  wurde  der  Kern  des  faiistgrosscn  Steine  von  einem 
loagatrennten  Stuckeben  einer  EzoBtoee  gebildet,  welche  sieb  im  Qefolge  einer  Cozitia 
vam  Omnd  dar  Ffanue  »ai  in  daa  Baakaurana  hinein  entwiekelt  and  die  Wand 
dar  Blaaa  dorahbabtt  hatte.  Im  2.  TanantMiab  darab  aiaa  ahgaatommia  Zoito  aisaa 
den  grdMten  Theil  der  Schleimbaut  einnehmenden  OMilertkrebsea  mit  stark  papilliian 
und  reichlich  von  HamsäurekryHtalien  incrustirtor  Oberfläche.  In  diesem  Fall,  wo 
bald  nach  der  Operation  der  Tod  eingetreten  war,  fand  sieb  nicht  nnr  eine  hocii(,'rAdige 
B/pertropbia  sämmtlicber  Hftule  der  Blase  und  hoebgradige  Dilatation  der  Ureteren 
ind  Mlaranbaalmi  aill  Bisrdraa^raaa,  aasdara  aaab  dla  Ablagaraag  aahr  aaUraMMV 
Uf  arbsengroeser  gallertiger  KnSteban  in  beiden  Mieren. 

8.  Bei  einem  Neugeborenen,  welches  von  Anbeginn  alle  Nahrung  und  xulotzt 
grosse  Mengen  Blutes  erbrach  und  am  4.  Tage  zu  Urundo  ging,  war  der  Magen  am 
Pjrlorus  durob  eine  circa  1"'  dicke,  einem  Trommelfell  ähnliche  Scheidewand  voa 
d«m  flbrigan,  naimal  baaehaffsaaa  DMunbr  abgaaaUaaaan.  Im  Oaaopbagna  aaigte 
sieb  nächst  der  Cardia  ein  kransergroaaaa»  oftttbar  dnrch  die  Einwirkung  des  er- 
brochenen Mageninhalts  entstandenes  GeschwOr»  §M  welchem  die  tüdtliche  Blutung 
erfolgt  war.  —  Die  Milz  wurde  durch  ein  Aggfagtt  TOB  9  erbMOgrosseo,  lose  unter 
einander  Terbundenen  Milseben  gebildet.  Ponfick. 


Beer,  Die  clectrolytische  Durchleitung  von  Jod  durch  die  thierischen 
Gewebe  in  therapeutischer  Beziehung.    Wien.  med.  Presse  1869.  Ko.  87, 

Wilhelm  y  Die  Durchleitung  des  Jods  durch  organische  Gewebe 
mittelst  des  galvanischen  Stromes.    Ebenda  Bo*ilk 

B.  thailt  mitt  dait  et  ihm  gelungen  ist,  Jod  dorab  fagand  Ana  Paitia  dat 

msmabHaban  KBrpam  laaal  Undavebaelaitoa  mülalsft  das  galvaaiadian  Sttemaa*)* 


*)  Pas  hat  sclinn  r;:TttBQtiiir  angagaban;  vgl.  RosmmiAi:,,  Elactricitätelahra 
für  Mediciner,  2.  Aufl.  8. 209. 
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Von  swei  hoblen  Platinclectrodcn,  die  aa  der  mit  dem  Körpertlicil  in  BerQbnin|f 
kominendeii  Seite  mit  isolirenden  Ründern  (UIr*,  KnutMclink)  verKcvhen  und  mit  einer 
gut  leitenden,  sehr  porooen  Membran  gescIiloMen  »iai,  wird  die  negative  mit  einer 
g««üttigten  Jodkaliumlösang  (1:2),  die  podtire  mit  Wwaer  gefallt.  Beim  Ketteu- 
Mblnts  tritt  dno-  Zorlognaf  da  «od  «in  IVantport  das  Jods  durah  dia  Oawab«  Ua" 
durch  «um  pouitiven  Pol  bin.  In  das  Muskeln  und  dem  Bindegewebe  der  nMktm 
den  Pulen  liegenden  Strecke  kann  man  in  Thiervernachen  mittelst  der  Sttrkereaction 
Jod  nacliweisen;  nie  dagegen  war  dies  im  Urin  von  Menschen  möglieb.  Vf.  hat 
auf  diese  Weise  Strumen,  DräsenansebweUangen,  QelenluexMudate  etc.  behandelt. 
Br  ▼erapricht  analihriiebara  Ultthaihnigan.  — 

W.  träufelte  eine  JodkaliaaMaaag  auf  den  oberen  Tbeil  der  Haut  daa  Froaah- 
sebenkels  und  tränkte  den  unteren  mit  StKrkemebIkleister,  setzte  oben  den  nepatiren, 
nnton  deu  positiven  Pol  auf  —  mit  ncg^ativem  Erfolg.  Nach  Ablösung  der  Haut 
erst  soigte  sich  bei  Wiederholung  des  Yersucbs  in  der  SUlrke  die  Jodreaction.  Mit 
damselban  poaltiyeii  Brfolf  wiadarholto  ar  daa  Batpariwaat  an  idaam  Inn;  ein«  in» 
tanrtvara  Flrbanff  der  StXrke  trat  aber  nnr  ein,  wenn  die  Epidermle  entfernt  war. 
yf.  iSsst  es  nnentscbicdon,  ein  wie  grosser  Anthcil  bei  der  thcrapeatiscben  Anwen« 
dung  dieses  Verfahrens  der  Electroljrie,  eiu  wie  grosfor  der  Einwirkung  des  Jode 
KUkommen  möchte.  MothnsgeL 


Rabutbao»  Note  sur  Irois  «nesthösiques  nouveanz:  le  broroofonne, 
le  broiDAl  et  llodal.    Oaa.  hahdanu  da  ndd.  18M.  Mo.  681. 

Branoform  ist  in  aainar  SnaammaMatanng  md  Wlriranf  dam  ddorafenn 

kommen  analog;  als  nnterschcidende  Reaetion  gilt  die  Färbung  durch  AuB8euaf 
▼on  Ji»d,  das  mit  Chlorofurm  eine  violettblaiie,  mit  Bromoform  ein  präcbtio:  rsrmin- 
rothe  Kürbutig  gicbt.  Es  scheint,  da  die  Versuche  des  Vfs.  bei  allen  3  Mitlein  nur 
sehr  spUrlicb  sind ,  st&rker  anüstbesirend  als  die  entspreehanda  CMorrerblnduBf  an 
wbkan.  Daicaalallt  wnrda  aa  ana  BiomalhTdrat,  daa  In  lainan  Smaaran  Blfon- 
aahalkan  ToHkommen  dam  CUoral  flaiaht;  aa  lag  nahe,  naebdem  die  aareoUscben 
Eigenschaften  dos  letzteren  erkannt  waren,  auch  die  entsprechenden  Brom-  und  Jod- 
substitutionnprodiicto  daraiif  zu  untersuchen.  5  Tropfen  der  wässrigen  Lösung  Ton 
Bromalbydrat  subcutau  einer  Eatte  injicirt  versetsten  sie  nach  wenigen  Minuten  in 
Bahlaf.  Bromalhjdrat  rdit  stark  Nasan-  «nd  AaganaahMmbant  Jodal  aiadat  bai 
tt*C.,  aa  wnrda  durch  Binwirknag  von  Jod  auf  ein  OenrfMli  tna  Aleobol  nad  Bai* 
petersRure  dargestellt  6—6  grm.  in  das  Bectnm  eines  Tbieres  gespritst  (Jodal  ist 
in  Wasser  unlöslich  Ref.)  brachten  xwar  Anä.stbesie  hervor,  aber  das  Thier  starb 
nnter  Krämpfen.  Die  Eupirationsluft  des  Tbieres  roch  stark  nach  Jodal,  das  wenn 
ikarlrnnpl^  Mr  tMlwaiM  also  aanalat  war.  (Dia  qMekan  Angaban  daa  Vh,  laaian 
afebt  arkannan,  ob  ar  mit  relnan  Bobtlanaan  te  dar  Tbnl  gambaltat  bat;  dam  Biro- 
moform  schon  TOn  NusNRLsr  und  ScHucnoBD  «la  Aalatheticaai  angewandt  worden 
i»t»  Bchaint  Ihm  unbekanot  an  sahi.  Ba&).  Badsmewskl. 


J.  A.  RoSS,  Death  from  Chloroform.  Med.  Times  &  Qaz.  1869.  No.  1018, 
Dieser  Fall  von  Cbloroformvergiftnng  betraf  einen  60jiihript>ii  Geisteskranken, 
Welcher  nach  Einalhmung  von  etwa  20  Tropfen  starb,  und  ist  bcnierkenswerth  da- 
durch, dass  nach  der  Veraicbcrnng  R.'s,  welcher  die  Leiehe  sehr  oft  beaicbUgt  au 
haben  nngiebt,  gar  kaina  Tödtaastaira  Torimadan  gawaaan  aain  «all.  (8..0bL  1866. 
IM  nml  1867.  SO»).  Smaior. 


Blasendnnprnn  flir  6m  Contrmiblatt  wotl«  tnitn  sti   deb  Radaetenr,  Berlin,  BIum'b  Mai  Ha  1,  oder 

(oDtor  BeiacbluM)  an  die  Veriagibandlnu«,  Berlio,  Unter  den  JLteden  68,  adreuirea.  * 

Teriac  vo«  Aagaet  Hirsekwald  ia  BerHa.  —  Dmsfc  «ea  B.  a  ttariaaaa  b  Bertta. 
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lalMlItt  OOvBiBocK,  dl»  BindtgwwifafkdrpaNhMi  dtr  8«himi  (Orif.*llitlM>  " 

TAN  Bambbkb,  Entwirkelung  von  Pelobatcfl  (Schluss).  —  Lktzkricr,  Para- 
Äpbtli«ritudier  Membranen.  —  Saudbr,  Microcepbalengehirae.  —  Mihkb- 
wivtOB,  Avw^MMmf  Too  Vbmb.  -*  B&naoTn,  RataalioMa.  —  LIIbb&,  Abb* 
MBfM  pMieardttitolmr  nilnifk«ittB*  —  Ubbob,  StSekaloftiaiMhdÜBBf  iai  Fiabtr. 

Flbischrk,  Wirkong;  der  BUn«ftnre  «nf  die  Eigenwitmie.  —  KKPrr.BB,  üntor- 
scheiduDgsvermögen  des  Geaclimackssinoes.  —  Däpadl,  Tumor  coccvgeas.  —* 
PAOBBtTBOBBR,  ZerreiMnng  des  Optieai.  —  Batbaob»  PaiBilteB  darwugB.*» 
LBiriBBVBiBf  Wirkung  daa  CUonllqrdrtti. 


Zur  Lehre  von  den  Bindegewebskörp«rciieii  in  d«n  Sehnen. 

»VW  WmmM  Qt— »•ifc  am  BMpHn. 

Gelegentlich  einer  andcrweiti^^en  Arbeit,  die  mich  augenblick- 
lich in  dem  hiesigen  von  Ikirn  Prof.  Stuickeb  geleiteten  Institute 
beschäftigt,  war  ich  in  der  Lage,  die  normalen  Sehnen  verschiedener 
Thiore  in  Hinsicht  auf  die  Angaben  Ranvirb's*)  zu  prüfen.  Ich  be- 
nutzte dasu  die  Sehnenfäden  des  ßattenscbwanzeS)  ferner  die  Acbillen- 
lehnen  der  Rnttei  des  Meerscbweinehens,  des  Kaninehent  «nd  der 
Katie  und  iwar  aowoht  die  ganz  junger  Thiere  ab  anch  halbana- 
gewaehsener  und  gans  alter  Individnen.  Viel&cb  habe  ich  gans 
friaobe  Priparate  in  mehr  indiffsranten  ZasateflOssigkeiten  untenneht^ 
meluren  Tlieili  beruhen  aber  die  naehfolgenden  Besobreibungeo  «nf 
der  Chlorgoldmethode.   Die  Sehnen  des  Rattenschwannee  benntata 


Arcbives  de  Pfajraiologie.  IL  pt  471. 
VIII.  Jahrgang. 
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ich  dtbei  mehr  m  Zapfprilpartten,  die  AchillesaebDen  mehr  bu  8efanit^ 
pr&paraten^ 

Ranvibr  beschreibt  bekanntlich  swischen  den  FibrillenbUndelii 
Bohren,  die  man  als  sehr  kieine  seröse  KUome  und  „gleichzeitig  als 
ein  plasmatisches  Canaleystera  ansehen  kann*'.  Er  beschreibt  ferner 
als  Wandung  dieser  Röhren  Zcllenreihen,  welche  die  die  Interstitial* 
räume  sunäcbst  begrenzenden  Fibrillen  auskleiden;  jeder  einzelnen 
dieser  Zelle  giebt  er  die  Form  eines  Hohlcyliudcrs;  aufgerollt  würde 
die  Zelle  mithin  ein  Rechteck  darstellen.  Andere  zeltige  Elemente 
als  die  hier  in  Rede  stehenden  erkennt  Ranvier  nicht  an.  Es  bleibt 
demnach  die  Frage  offen,  ob  man  es  hier  mit  endothelartigen  (Gebil- 
den oder  sogen.  Bindegewcbskörporchen  zu  thun  hat.  Indem  ich 
nun  im  Folgenden  versuchen  werde,  dieser  Frage  eine  bestimmte 
Antwort  zu  geben,  kann  ich  zunächst  ein  reihenwoises  Vorkommen 
von  Zellen  zwischen  den  Fibrillenbündcln  bestätigen.  Diese  Reihen 
sind  an  frischen  Präparaten  nicht  ohne  Weiteres  sichtbar,  sie  ucidim 
es  jedoch  nach  einiger  Zeit  nach  ca.  — 1  Stunde.  Man  sieht  dann 
an  Objccten,  denen  man  eine  melir  indifferente  Flüssigkeit,  wie 
NaCl- Lösung  von  V2%>  zugesetzt  )iat,  zwischen  den  (primären) 
Fibrillenbündcln  Qber  und  neben  einander  verlaufende  Ketten  von 
mehr  oder  minder  oblongen  kcrnhaltigon  Protoplasmamassen,  welche 
ihren  schmaleii  Enden  aaetnander  stossen  und  tmr  durofa  einen 
kleinen  Kittstreifen  getrennt  sind.  Die  feineren  Details,  die  erst 
durch  Chlorgold  mid  stiirkere  VergrÖsserimg  deutlich  werden,  sind 
eine  oft  aiemlich  grobe  Körnung  des  ZelUeibes,  schärferes  Herror* 
treten  des  einfachen,  oft  relativ  grossen,  meist  rundlichen,  gltasenden 
Kernes  mit  Kemkörperchen.  Vorwiegend  ffir  diese  Zellen  ist  die 
St&bchenform,  seltener  bilden  sie  breitere  Plättchen:  in  keinem  Falle 
gelang  es  mir,  einen  Hohlcylinder  au  sehen  noch  etwas,  was  einem 
solchen  mehr  oder  weniger  geöflheten  gliche.  Weder  die  Hand- 
habung der  SteUsehraube  auf  Längssohnitten  noch  auch  die  Ansicht 
von  Querschnitten  gaben  irgend  einen  Anhaltspunct  au  der  Ver- 
muthung,  dass  die  gedachten  Zellen  röhrenförmig  angeordnet  sind. 
Ja,  ihre  zuweilen  spindelförmige  (Gestalt,  sowie  der  Umstand,  dass 
in  älteren  Sehnen  die  eittselnen  Elemente,  wie  wir  später  sehen  wer- 
den, durch  grössere  Intervalle  getrennt  sind,  bringt  eine  derartige 
Vorstellung  fast  ausser  Frage.  Am  meisten  erinnert  die  Gestalt  der 
Zellen  in  den  jungen  Sehnen  an  die  grobkörnigen  langgestreckten 
Elemente,  die  KÜHNE  in  den  bindegewebigen  Membranen  zwischen 
den  Froschschenkelmuskeln  beschreibt.  Die  Grösse  wechselt  sehr, 
nicht  nur  nach  Alter  und  Art  des  Thieres,  sie  schwankt  auch  bei 
einem  und  tleinselben  Individuum,  ja  in  einem  und  demsc^lben  Prä- 
parate, so  dass  es  schwer  hält,  bestimmte  Angaben  hierüber  zu  machen. 
An  Zupfpräparateu  gelingt  die  Lsolirung  einzelner  solcher  stäbchen- 
förmigen Zeilen  leicht,  zuweilen  lassen  Hieb  ganze  Ketten  von  Zellen 
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fioKren,  manchmal  sieht  man  auch  deutlich  den  ZununmaikhaDg  aiMS 

oblongen  Protoplasmakörpers  mit  einer  Fibrille. 

Querschnitte  Ton  Sehnen  seigeo  bekanntlich  Bilder  von  mehr- 
aipflichen  Figuren,  die  von  Hbnle  als  Spalten  gedeutet  wurden. 
Auf  feineren  Schnitten  b  Chlorgold  gebadeter  Sehnen  und  bei 
stärkerer  Vergrösserung  bemerkt  man  jedoch  in  jenen  sternförmigen 
Figuren,  also  in  Henle's  Spalten,  Körper,  die  sich  durch  Gold  stark 
violett  färben  und  in  ihrer  Mitte  öfters  einen  stärker  glänzenden 
Kern  zeigen.  Sie  sind  rundlich  begrenzt  und  manclimal  körnig.  Um 
es  noch  einmal  zu  sagen,  ist  es  auch  hier  bei  keiner  Einstellung 
radglich,  etwas  zu  ünden,  was  auf  eine  Hohlcyiinderform  dieser  £le- 
mente  hinwiese. 

Das  Bisherige  bezog  sich  nur  auf  Sehnen  jüngerer  Thiere.  Ehe 
ich  weiter  gehe,  habe  ich  zu  erwähnen,  dass  schon  vor  Ranvier  Reihen 
von  FornielemeDten  in  den  Sehnen  beschrieben  sind  ;  so  wurden  z.  B. 
dieselben  bereits  von  Obbrsteineb  zwischen  den  Fibrillenbündeln  in 
Kinds*  und  Schweins- Embryonen  „auifällig"  constant  gefunden. 
OBBBBTBiirBB  beschreibt  indessen  diese  Anordnung  nicht  niher  md 
beseichnet  die  fraglichen  Elemente  als  Kerne.  Aneb  seigen  seine 
Abbildungen  keinesweges  Ketten,  deren  einaelne  Qtteder  aieb  mit 
ihren  schmalen  Enden  nahesa  berühren,  wie  ich  de  aasnahmsloa  in 
meinen  FMparaten  sehe.  Ebenso  spricht  Hbmlb  an  der  anoh  Tön 
RairviBB  dtirten  Stelle  (Casstatt'b  Jahresber.  1851)  von  Reiheii  toü 
Kernen  in  den  Wänden  der  Furchen  „die  sieh  als  Streifen 
Bwinclien  den  Fibrillenbandeln  darstellen.  Sie  stod  rond,  faioilger 
ling«o?«l  oder  in  stabfiinnige  oder  geschlfingelte  ICSrperchen  bis  wa 
0,020  mm.  Linge  ausgesogen  und  auffallend  platt,  selten  in  Schichten 
Itttereinander  geordnet."  —  Dieser  Beschreibung  Hrnlb's  gegenübw 
bezeichnet  RoLLBTT  in  seiner  ersten  Arbeit  über  das  Bindl^webe 
die  reibenweis  angeordneten  Elemente  nicht  als  Kerne,  sondern  als 
Zellen.  Von  den  Beziehungen  ehea  dieser  Zellen  an  den  Spalten 
Hrnle's,  sagt  RoLLETT  aber  nichts  aus.  Es  bildet  dies  einen  Unter- 
schied von  raeinen  bisherigen  Befunden,  noch  mehr  geschieht  dies 
hinsichtlich  dessen,  was  ich  in  den  Achillessehnen  älterer  Thiere  ge- 
sehen. Hier  treffe  ich  nämlich  ebenfalls  Reihen  von  länglichen  Ele- 
menten zwischen  den  Fibrillenbündeln.  Doch  sind  die  einzelnen 
Zellen  mehr  spindlich  ausgezogen,  der  Zellieib  mehr  opak,  der  Kern 
nicht  immer  deutlich,  die  violette  Chlorgoldfärbung  meist  nicht  so 
intensiv,  wie  bei  den  analogen  Zellen  jüngerer  Thiere,  Vor  Allem 
aber  sind  diese  Elemente  lange  nicht  so  zahlreich,  wie  ich  sie  bei 
jüngeren  Thieren  fand,  wenn  schon  immer  noch  zahlreich  genug,  um 
den  gewöhnlichen  Vorstellungen  über  den  Zeliengehalt  der  Sehnen 
eine  wesentliche  Modification  zu  vindiciren.  Freilich  sieht  man  auf 
Querschnitten  verschiedene  Interstitialrftume  awiscben  den  Fibrillen 
eobmal  und  leer,  in  anderen  ist  eine  gefiirbte  Masse,  Miw«Üett  mit. 
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eineoi  Kfirn,  und  bald  von  i-iindliohor  Beri^rcnaung,  bald  mit  einzelnen 
kurzen  spitzen  Fortsiilzcii,  den  zipHiclicn  Fürtsätzen  der  ÜKNLK'schcn 
Spalten  entsprechend.  Icli  habe  hierauf  besonders  die  Achillessehne 
der  Ratte  studirt.  W&hretul  die  Zeilen  in  der  Acbillessehue  des 
Kaninchens  z.  B.  schon  im  halbausgewachscnen  Thiero  so  langge- 
streckt und  schmal  sind,  dass  selbst  stark  vergrössertc  Querschnitte 
die  Datails  weniger  gut  demonstriren,  so  besitzen  die  Achillessehnen 
alter  Ratten  etwas  breitere  und  dickere  lOleniento,  die  auf  Längs- 
schnitten nur  dort,  wo  sie  der  Kante  nach  getroilen  werden,  als 
schmale  Bündchen  erscheinen.  8ehr  leiirroich  «ind  naraentlieh  die 
Stellen  des  Uebergan^es  des  Sehncngewcbes  in  den  Bindegcwebs- 
knorpel  der  AchilUssidine.  Dieser  Uebergang  int  ein  alhniihlieher. 
Die  Bindcgowebszellcn  worden  nach  und  nach  /ahlreieher,  dabei 
kürzer  und  breiter,  hchliesslich  zusammengedrückten  Kugeln  ver- 
gleichbar. W  ährend  dessen  rücken  sie  näher  an  einander  und  /ei- 
gen mehr  hyalines  Protoplasma  und  einen  grossen  blassen,  scharf 
umschriebenen  Kern,  so  dass  man  zuletzt  Homologen  der  Körporchen 
des  hyalinen  Kaor(>els  vor  sieli  hat  Bei  aUedeni  bleibt  eber  die 
reibenweise  Anordnung  der  Elemente  bestehen,  und  dies  Verhalten 
«cbeint  das  wiederzugeben,  was  Rollbtt  von  den  dünnen  Benge- 
sebnen  der  Finger  und  Zehen  bei  Fröschen,  Tritonen  und  Salaman- 
dern mittheilt  Rollbtt  trifft  hier  ,^udliclie|  reihen  weis  Überein« 
ander  gestellte  und  etwas  gegeneinander  abgeplattete  Zellen  aalt 
rundeui  deutlichen  Kernen.  Sie  liegen  nicht  an  der  Oberfläche,  ao»- 
dem  in  langgestreckten,  spindelförmigen  Interstitien  der  Faaoraub- 
stanz".  Bei  der  Achillessehno  der  Ratte  bat  man  äbrigens  nocb 
Verilnderungen  in  der  Qrandsubstanz  zu  notircn.  Die  deutliche 
Längsfaserung  letsterer  hört  auf,  und  sie  aerfasert  sich  gana  fein  in 
melir  oder  D)inder  abweichenden  Richtungen. 

Wie  schon  bemerkt,  verdanke  ich  die  vorätchendcn  Ergebnisse 
neben  dem  Studium  frischer  Objecto  voruehmlich  der  GoldmeÜiode. 
Andere  Verfahren,  wie  ilic  von  Ranvikb  empfohlene  Färbung  durch 
Oannin  oder  Silber  haben  mir  minder  praecise  Bilder  geliefert. 
Naeli  der  Silberbehandlung  konnte  ich  indessen  an  einzelnen  Stellen 
eine  Zeichnung  sehen,  welehc  einem  Piattenepitlieliuni  entsiprcchen 
konnte.  Auch  hier  aber  waren  GolJpriiparate  entsclieidend;  solche 
Objecto  zeigten  mir  wenigstens  grössere  Stücke  von  einer  IMatten- 
cpitheliunis-Alosaik ,  über  deren  Natur  kein  Zweifel  obwalten  kann. 
Der  Umstand,  dass  dieses  Platlencpithel  nur  stellenweise  und  stets 
oberflächlich  zu  sehen  ist,  maci)t  es  sehr  glaublich,  dass  es  einem 
Epitliel  der  Sehncn.schcide  enlspriclit,  welches  an  Zuptpraparaten  nur 
stellenweise  haften  bleibt.  Auch  Ranviek  hat  sich  ein  solches  epi- 
thel Juit  di  r  Silbei  l>ehandlung  dargestellt,  und  es  ist  eine  Verwechse- 
lung derselben  mit  lloiilcjiindern  zwi^iehen  den  Fibrillen  wänden  von 
meiner  Seite  zu  Ungunsten  RAMVieß's  nicht  zu  befürchten.  Ebenso 
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wenig  wabncbeinlicb  ist  aber  auch  Goldpräparaten  zu  Folge  einiB 
Confandirnng  dieaea  £pithels  mit  „Faaersellen'',  wie  sie  Hbhlb 
sich  denkf. 

Um  das  Ergebniss  meiner  UntersnchuBg  zn  recnpitulircn,  sage 
ich:  1)  Die  Spalten,  welche  zwischen  den  Fibriilcnbündeln  der 
Sehnen  verlaufen,  enthalten  Ketten  von  stäbchenförmigen,  gokernten 
Zöllen,  welche  man  als  Rindcgewcbskörpcrchen  bczeichnon  ma^^  und 
weicht*  an  ficn  Sehnen  erwachsonor  wcnii^cr  zahlreich  sind  als  an 
den  Scliiirn  junger  Thicn'.  ^)  l)<'r  Rcichthuni  an  Zellen  ist  in  den 
Sehnen  si»  j^^ioss,  <lass  sie  in  dieser  Bczichuni^  den  Knorpeln  wenig 
nachstehen.  ;j)  Die  Zellenkctten  gehen  da,  wo  sich  die  Sehnen  am 
Knorpel  inscriren,  dircct  in  Knorpelzellcnreihen  über. 

Wien,  im  Doccmbcr  1869. 


VAU  Bambeke,  iCeclierches  siir  le  developpement  du  Felo- 

bäte  bnm. 

(SeUiiM  in  6.  90,} 

TAN  Bambbkb  nimmt  also  bei  Pelobates  vier  Keimblfttter  an; 
Das  erste  Keimblatt  entspricht  im  Oansen  dem  RBMAK'scben  Horn- 
blatte  y  obgleich  van  B.  diesen  Namen  deshalb  nicht  witblt,  weil  ^ 
Thcil  der  Fnnctiencn  des  RsHAK'schen  Hornblattes  dem  sweiten  oder 
sensoriellen  Keimblatte  sogeschrieben  werden  müsse,  a.  B.  die  An- 
lage der  Krystallinse.  —  Da«  zweite  oder  sensorielle  Keimblatt, 
welches  sam  Tbeil  aus  einer  EinwartswtiolMrang  und  UmkrQmmung 
des  ersten  entstehen  soll,  entspricht  dem  REMAK'schen  mittleren  Keim* 
blatte  und  birgt  die  Anlage  der  ßindesubstanzen ,  der  Muskeln,  der 
WoLFP'dchen  Körper  u.  s.  f.  Das  vierte  Keimblatt  ist  eins  mit  dem 
Darmdrüsenblalte  RbMAK's.  Im  Aligemeinen  bestätigt  also  VAN  ß. 
das  von  S.  StbiCKER  bereits  vor  8  Jahren  bei  den  Batrachiern  feat- 
geetellte  Arrangement  der  Keimblätter,  mit  Ausnahme  der  vorhin 
beim  dritten  Keimblatte  erwähnten  Abweichung.  —  GÖTTE,  a,  Cbl. 
I86y  4U4  und  550,  difFerirt  mit  StriCKKR  und  van  R.  (]nrm ,  dass 
er  nur  drei  Keimblätter  annimmt.  In  seinem  Aufsätze  über  die  Knt- 
wicklung  von  Bombinntor  igneus,  Cbl.  18(W,  \)^.  550,  lässt  er  ferner 
sein  zweites  und  drittes  Keimblatt,  d.  h.  Rkmak's  mittleres  Keimblatt 
und  Darmdrüsenblatt,  Strickku  s  und  van  Bambkkk's  drittes  und  viertes 
Keimblatt,  allein  aus  der  weissen  centralen  Dottermasse  her- 
vorgehen und  differirt  dadurch  ebenfalls  mit  VAN  B.  Remak  weicht 
von  allen  drei  j^f nannten  Forsehern  insofern  ah,  als  derselbe  sein 
mittleres  Keimblatt  allein  aus  jenen  Zellen  hervorgehen  lässt,  welehe 
die  Decke  der  v.  Baeb scheu  Furehun^shöhle  bilden,  von  Stkickeh 
und  VAN  B.  ausserdem  noch  durch  die  Annahme  dreier  Keimblätter. 
— >  Uebrigens  muss  Ref.  hier  besonders  auf  Göttb's  neuere  vorlttik» 
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fige  Mittheilung,  Cbl.  1809,  pg.  404,  aufmerksam  iMolieii,  in  der  fSbt 
alle  Wirbeltbierklassen  die  Entstehung  der  beiden  unteren  Keimblätter 
(mittleres  und  Darrodrüsenblatt  Remak's)  durch  einen  Uroachlag  des 
obereD  Keimblattes  behauptet  wird,  welches  sich  dann  an  der  un- 
teren Fläche  des  ursprünglichen  Keimes  weiter  ausbreite;  man  ygl. 
damit  van  B.s  Angaben.  — 

Was  die  Entwicklung  der  einzelnen  Orgftne  anlan^^t,  so  muss  für 
das  Cen  tral  nervonsyateui  die  Beschreibung  der  äusseren  Formen 
hier  als  ohne  Figuren  schwer  verstiincUieh  übergangen  werden.  Es 
sei  nur  bemerkt,  dass  die  nervösen  Centraltheilc  aus  einer  Verdickung 
der  Axe  des  sensoriellen  Blattes  hervorgehen,  während  das  Epithel 
des  Centralkanales,  gerade  so  wie  es  Rkiciikkt  von  seiner  Urnhül- 
lungshaut  darstellte,  vom  obersten  Keimblatte  herrührt.  Zwei  anfangs 
solide  Zellenmassen  der  lateralen  Theilo  der  vorderen  Hirnzelle 
stellen  die  ersten  Spuren  der  Kotina  dar.  Das  Hohlwerden  der 
primären  Anlage,  die  Bildung  der  primären  Augenblase,  wird  nicht 
näher  beschrieben,  jedoch  bemerkt,  dass  der  Hohlraum  später  in 
Commumcatlo&  mit  dem  Hirn  stehe.  Die  Einsllllpung  der  äusseren 
(Betinalamelle)  der  primären  Augenblase  geschieht  nach  Verf.  unab- 
hftngig  v<m  der  Bildong  der  Linse.  An  der  Formation  der  letoteren 
bathelUge  sich  die  peripherische  Partie  des  sensoriellen  Blattes,  aber 
anch  das  dritte  Keimblatt,  welches  die  Kapsel  liefere. 

Das  Labyrinth,  des  Ganglion  Qasseri  und  das  Geruchs* 
blftsoben  entstehen  ans  Verdickungen  des  peripherischen  Theiles 
vom  sweiten  Keimblatte.  Das  erste  Keimblatt  nimmt  an  der  For- 
mation des  Gehörbläscbent  gar  keinen  Antheil,  wogegen  es  die  in- 
nere epithellsle  Auskleidung  des  Gerucbsbläschens  abgiebt  Dabei 
beobachtete  VAV  B.  das  merkwürdige  Factum,  dass  die  die  erste 
Anlage  des  Geruchsorgans  darstellende  Masse  sieh  später  alimählich 
an  die  vorderste  HiroBelle  anlehnte,  um  soliliessüch  mit  derselben  an 
Yersohmelzen.  Van  Bambekb  deutet  diese  mit  der  UimKclle  Ter* 
schmelsende  Anlage  als  Lobas  olfactorius;  derselbe  entstünde  aus 
dem  sensoriellem  Keimblatte  und  setzte  sich  er^t  nachträglich  mit 
dem  Hirn  in  Verbindung.  Somit  wäre  bei  l'elobatcs  das  Auge  das 
einzige  Organ,  dessen  nervöse  P.^rtio  direct  vom  Hirn  abstammte, 
und  die  beiden  ersten  Keiniblätter  von  Felobates  theilton  sich  in  die 
Rolle  des  RüMAK'schen  Hornblattes  bei  den  iiöliereu  Vertebraten. 
VAN  B.  bestätigt  hier  also  in  den  Hauptsaclicn  die  Angaben  von 
TÖRüK  8.  MOLKSCHOTS  Unter.s.  zur  Naturlehro  IX.  und  BlI.  X. 
1865  und  lÖOG.  Unter  dem  Namen  „llalbniund"  (eroissaiit  ccpiia- 
lique)  beschreibt  van  B.  dasselbe  Gebilde,  welehcs  Küicuiiin  als  ersten 
Visceralbogen  bezciehnet  hat.  Darunter  liegt  der  zweite  Viseeral- 
bogen,  der  beiderseits  in  den  ersten  umbiegt.  Beiden  Bogen  und 
der  zwischen  ihnen  befindlichen  spalti'ormigen  Grube  vindicirt  van  B. 
noch  eine  besondere,  aber  transitorische  Bedeutung.    Sie  bestehen 
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nämlicli  zu  Anfang  nur  aus  einer  starken  Verdickung  des  äusseren 
Keimblattes,  und  aus  der  Spalte  zwischen  ihnen  wird  eine  schleimige 
Masse  secernlrt,  mittelst  welcher  die  Larven  kurze  Zeit  nach  dem 
Ausschlüpfen  unter  einander  zusammenhängen  und  sich  an  anderen 
Gegoiständcu  festheften  können  (Satip^nilpfe  Reichert).  Weiterliin 
aber  meint  Vf.,  dass  der  halbmondförmige  Apparat,  welcher  am 
Stärkston  vor  dem  Erscheinen  der  ilusseren  Kiemen  entwickelt  ist 
und  mit  dorn  Auftreten  der  letzteren  schwiudct|  eine  Art  provisori- 
schen Ro.sj>irationa-Organs  herstelle. 

In  Bezug  auf  die  Productionen  des  mittleren  Keimblattes  wei- 
chen die  Angaben  über  die  Chorda  dorsali.s  nicht  von  dem  Bekannten 
ab.  Katuke's  mcmbrana  reuniens  supcrior  wird  nicht  vom  dritten 
Keimblatte,  sondern  von  den  Seitciithcilen  des  zweiton  (Sinnes-) 
Blattes  gebildet.  Die  kndcberne,  bindegewebige  und  musculdse  Um- 
hfiUttOg  der  nervösen  Centraiorgane  ist,  wie  aucli  fast  alle  neueren 
Untersnebungen  gelebrt  baben,  erst  eine  spätere  Prodaction  der  Ur^ 
Wirbel.  Ebenso  wie  Schbnk,  Cbl.  1869. 549,  nnd  Q&rre  fand  aucb  van  B. 
das«  die  BBKAK'scbon  Hautplatten  aae  Wuoberungen  der  (Jrwirbel- 
maseen  hervorgeben.  Im  Bereiche  des  Kopfes  kann  TAH  B.  beson- 
dere Abtheilungen  (Rathke's  SchAdelbalken,  Stbickbb^*  Schienen  oder 
GOttb's  vier  Scbädelurwirbelpaaron  entsprechend)  au  Anfimg  nicht 
unterscheiden;  die  KnorpeJplatten  treten  hier  erst  mit  dem  Verschwin- 
den der  äuscren  Kiemen  auf. 

Die  WOLFF^schen  Körper  fuhrt  Vei'f.  auf  das  dritte  Keimblatt 
zurück,  wo  sie  mit  dem  Beginne  der  Spaltung  desselben  erscheinen. 
Sie  liegen  anfangs  nach  aussen  (oben)  von  der  sog.  KEMAKschen 
Hautplatte,  dort  nur  bedeckt  von  dem  peripherischen  Thcilo  des 
Sinnesblattes:  bald  aber  werden  sie  von  den  Mittelplatten,  d.  h.  der 
Vereinigungsstclle  der  Haut-  und  Darmfast-rplatte,  umwuchert  und 
an  ihrer  Oberfläche  umkleidet.  Beide  WoLFF'schen  Qänge  vor* 
achoielzcD  am  Beckenende  der  Larve  zu  einem  einzigen. 

Die  Angaben  Kemak's  über  die  Bildung  des  DarmkanaU  und 
dessen  Anhangsdrüsen  werden  im  Allgemeinen  bestätigt;  van  B. 
nimmt  mit  He.MAK  einen  primitiven  (liüSCONl's  elliptische  Höhle)  und 
üiuen  seeundäreu  Uarmkanui  an.  Der  letztere  entwickelt  sich  aus 
dem  ersteren  bei  der  Streckung  der  Larve,  sobald  sie  ausgeschlüpft 
ist;  hierbei  müssen  sich  die  den  primitiven  Darmraum  einschliessen- 
den  Keimblätter  einander  nähern;  vgl,  dagegen  GÖTTE  Cbl.  1869, 
550.  Auf  die  kurzen  iMiilhoiluugen  über  die  Entwicklung  der 
übrigen  Organe,  namentlich  der  I^jieren  und  de^  Herzens,  kann  hier 
nicht  niher  eiugegangon  werden.  In  Bezug  auf  die  ersteren  Iftsst 
V«r£  e«  uiigewissi  ob  sie  vom  WoUw'sohMi  Küirper  oder  vom  pri- 
mitiven Darmrohre  aus  sich  bilden.  W«]4»y«r. 


DTgitized  by  Gopgle 


40    Lrsbmoii,  Pib      dijphllMriL  Uuahnaun,   Sambm,  Mtoroeepbalm^OttUnit* 


Lktzbbioh,  Zur  Kenntniss  der  Dipbthehtis. 

▼iMaow*t  Arab.  ZLYU.  616-518. 
(Forte.  Ml  8.  11.) 

Durch  künstliche  Züchtongsversuclie  gelang  esdem  V£, 
die  Pilse  nicht  nur  auf  deo  Ftendomembnuiei)  selbst  cur  wefleren 
EotwiokluQic  >tt  bringen,  soDdern  er  konnte  anch  aaf  indifferenten 
pfiamlicben  Sabstansen  dieselben  Formen  erseugen,  aus  denen  sieh 
bei  erneater  Verpflansong  die  verschiedenen  Stadien  des  Waohsthums 
abermals  ausbilden  liessen. 

Um  nan  die « wesentliche  Bedeutung  dieser  kleinen  Organismen 
fttr  den  dipbteritiscben  Prosess  auch  experimentell  sicher  an  stellen» 
brachte  Vf.  die  von  den  Semmelstückcben  abgestreiften  Pilssporen  und 
Fftdchen  in  den  unteren  Theil  der  Vagina  und  den  ConjunctIvaUack 
fitio»  bis  dabin  gesunden  Kaninchens.  Nach  10  Stunden  schon  seigte 
das  Thier  ein  sehr  leidendes  Aussehen;  zugleich  war  die  Vulva  enorm 
geröthet  und  geschwollen;  nach  16  Stunden  erfolgte  der  Tod,  Bei 
der  Section  fanden  sich  in  der  Scheide  alle  Erseheinungen  Tor,  wie 
sie  in  den  verschiedenen  Stadien  des  diphteritischen  Processes  beob- 
achtet werden:  theils  Schwelhing,  Trübung  und  epitheliale  Desqua- 
mation, theils  Exsudationen  in  das  Ocwobc  der  Schleimh.iut  selbst. 
Alle  Theile  des  Uterus,  die  Serosa  mit  iiibo;^ritfcn,  waren  im  Zustand 
hochgradiger  Entzündung.  An  der  Uonjunctiva  war  nur  eine  starke 
Trübung  und  Schwellung,  verbunden  mit  reichlicher  eitriger  Secretion 
wahrzunehmen,  während  Exsudationen  hier  noch  nicht  vorhanden 
waren.  Ponfick. 


J.  Sandek,  Beschreibung  zweier  Microcephalen-Gehirne  nut 

einigen  Bemerkun«i;en. 

Arch.  f,  Pnycliiatrie  u.  Ncrvenkraiikb.  I.  299—307. 

Vf.  giebt  zuerst  eine  sehr  eingehende  Schilderung  des  Gehirns 
des  bereits  von  JoüAKMES  MüLLER  beschriebenen  Microcephalen 
l'Vicdricli  Sohn,  sowie  des  Schädels  und  des  Gehirns  eines  ömonat- 
lichen  Microcephalen.  Üer  letztere  entstammte  der  Ehe  einer  zur 
Zeit  der  Conception  14V^  jährigen  Person  mit  einem  circa  24jährigen 
Manne;  schon  bei  der  Geburt  war  er  in  einem  äusserst  jämmerlichen 
Zustande,  unter  dessen  stetiger  Zunahme  endlich  der  Tod  durch  Ent- 
kräftung eintrat.  —  Die  grosse  Zahl  der  mitgetheiiten,  aut  sorgfältigste 
Messungen  begründete  Angaben  der  verschiedenen  Dimensionen  und 
VerhältDisse  am  Schädel  und  Gehirn  verhindert  eine  vollständige 
Wiedergahe:  es  mass  daher  in  Betreff  jener  erschöpfenden  Daten  auf 
das  Original  Terwiesen  werden. 

Ausser  der  bekannten  cbaraoteristisohen  DifformitAt  des  Schä- 
dels ist  im  2.  Fall  die  grosse  Leichtigkeit  des  Qehima  (170  grm.), 
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die  Breite  und  die  kleine  Zahl  der  WindoDgen  neben  sehr  geriogwr 
Tiefe  der  Sulci,  sowie  die  einfache  ArcbiftMtonilc  bemerkentwertfa. 
In  beiden  F&Uen  iai  der  BalkenwuUt  «ebr  maogelbaft  entwickelt: 
er  wird  nur  von  einer  erheblich  kürzeren  und  sogleich  sehr  dünnen 
Platte  gebildet}  dabei  find  die  Uinterlappen  «nYeAältniteinUBiig  stark 
Terkfimmert. 

Bei  der  Kritik,  welche  Vf.  im  vergleichenden  Hinblick  auf  die 
vorliegenden  Gehirne  an  diu  Bcsclircibungcn  und  Folgerungen  der 
anderen  Autoren  anlegt,  kommt  er  zu  dem  Schlüsse,  das»  —  im  Ge- 
gensatz zu  C.  Vogt  —  weder  die  stärkere  Entwicklunf,'  des  Sieb- 
beinschnabels, noch  die  V-förrai|je  Beschaffenheit  der  Sylviaclicn  Grube 
(bedingt  durcli  ein  Vordringen  des  Klappdeckels  bis  zur  Basis)  als 
ein  noth wendiger  Befund  bei  Microcephalon  betrachtet  werden  darf, 
lu  den  beiden  Fällen  des  Vf  liess  sich  das  erste  Merkmal  nur  in 
mässigem  Grade,  das  zweite  nur  ganz  unvollständig  wahrnehmen. 
Was  endlich  den  dritten  von  VoGT  aufgestellten  Punkt  anlangt,  die 
relativen  Dimensionen  der  lobi  occipitales,  so  hat  bekanntlich  schon 
Kui>.  Wagnek  die  an  einem  Fall  beobachtete  hochgradige  Verküni- 
meruDg  derselben  aU  einen  Beweis  gegen  die  Behauptung  Vogt'« 
▼orgeAhrt,  dass  die  bei  den  Mieroeephalen  an  Tage  tretenden  Ab- 
weiobuugen  im  Wesentlichen  eine  Annftherung  an  den  Affentypus 
darstellten.  Denn  gerade  bei  den  Affen  pflegen  die  Hinterlappen 
im  Gegentheil  besonders  stark  entwickelt  su  sein.  Die  Entgegnung 
von  Vogt,  dass  diese  Verkflmmemng  nur  ebe  absolute  sei,  en^ 
•preohend  der  allgemeinen  Abnahme^  wurde  durob  die  Messungen 
des  Vf.  nicht  bestätigt,  wohl  aber  die  Angaben  von  RuD.  Waombb. 
Auch  S.  constatirte  nicht  nur  einen  hohen  Qrad  absoluter,  sondern 
auch  reUtiver  Verkfimmerung  dieser  Theile  und  glaubt  dieser  Beo- 
bachtung um  so  grosseren  Werth  beilegen  au  ditrfen,  als  die  Messun- 
gen TOD  Vogt  nur  an  SchAdelausgOssen  Torgenommen  sind. 


J.  MjHKBWiTSCH,  Vergleichende  Untenachungen  Uber  die 
verachiedenen  gegen  Venenerweiterangen  vorgeschlagenen 

(Varicea-)  Operationen. 

Vi«eii«w*f  Arcb.  XLVIII.  8.  p.  409—444.   (Ports,  ron  XXV.  p.  267.) 

Vf.  suchte  experimentell  die  Folgen  des  Ausschneidens  von 
Venenstücken  festzustellen,  und  vor  Allem  die  Frage  su  beantworten, 
ob  das  excidirte  Veuenstück  sich  regenerire  oder  nicht.  Die  Ver- 
suche wurden  in  der  Weise  ausgeführt,  dass  bei  Hunden  Uie  Vena 
jugularis  otler  Vena  femoralis  (mitunter  mehrere  Venen  am  selben 
Thier)  freigelegt,  an  zwei  einige  Cm.  von  einander  enfernten  Stellen 
durch  eSseme  Ligaturen  unterbunden,  und  das  dazwischen  liegende 
8t<ick  ezcidirt  wurde.    Die  Ligaturen  heilten  zum  Tbeil  in  der 
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Wunde  ein,  zum  Theil  wurden  sie  lUueh  Eiterung  ausj^ostosscn. 
Die  Himdi»,  deren  keiser  an  der  Operation  84«rb  ein  Beweis  fftr 
die  geringe  Gefahr  chirurgischer  Eingriffe  an  gesutuleu  Venen  — , 
wurden  iiaeh  längerer  Zeit  getödtet,  einer  erst  nach  Vorlauf  von  drei 
Jahren.  Eine  Regeneration  des  excidirton  Venenstücks  konnte  Vf. 
nicht  coiistalircn  und  er  behauptet  also  gegenüber  den  clinischen 
Bcobailitniii^cju  von  V.  I.angenheck  und  V^KiiPEAU,  dass  eine  Venon- 
regeneratiüii  nicht  vorkoumie.  Der  Krcislaut'  wurile  in  den  Versuchs- 
fallcn  durch  collaterale  Jiahncn  in  stark  erweiterten  Nebenvenen  ver- 
mittelt. EinzehiC  dieser  Neben venen  waren  so  slaik  erweitert  und 
lagen  so  dicht  neben  der  Steile,  wo  das  »Stück  exeiiiirt  war,  dass 
eine  Verwechsclinig  leiclit  niüglieh  gewesen  wäre.  Aber  es  Hessen 
sieh  seitlieh  davon  stets  zwei  kleine  Blin  lsiieke,  entsprechend  dem 
oberen  und  unteren  tSiuinpl"  der  durcli.sehnilte.uMi  Von'-.,  nuehweisen, 
welche  ebenso  wie  die  eingeheilten  Ligatmen  üui-  sieiiercn  Oricnti- 
rung  dienen  kunnUu.  Zwischen  beiden  Ülindsik-kcn  ian/l  sich  nie« 
mals  eine  canaliöruiige  Verbindung.  irtiuiieluuburg. 


A.  Uannüvek,   l>as  iMulresnltat  der  Kcscctioncn  im  Kriege 
1864  in  den  Unterklassen  der  Diinisehen  Armee. 

Wien.  med.  Jahrb.  XVIII.  109—137. 

Als  ärztliches  Mitglied  des  Central -Comit^'s  in  Kopenliagcn, 
(Scction  für  Invaliden;  hatte  V£.  Gelegenheit)  die  im  Kriege  von  I8G4 
resccirtet)  Dänen  theils  selbst  zu  untersuchen,  theiis  die  mit  den  Un- 
terstützungsan trügen  (!)  über  sie  eingesandten  Atteste  durelizusehcn. 
»Sein  ürtheii  über  deu  Werth  der  ßescctioncn  ist  nach  diesen  Beob- 
achtungen ein  dureliaus  ungunstiges.  Vf.  wirft  den  deutscheu  Chi- 
rurgen (v.  f^ANQEKBECK,  LÜCKF,  LÖFFLEK  etc.)  vor,  sicli  in  der  Hc- 
urthoilung  der  Resultate  zur  Z>  it  ilcr  Ucbergabe  der  Kranken  ge- 
täuscht, auf  jeden  Fall  ihr  ^'iinstiges  Urtlicil  vorschnell  abgegeben 
zu  haben.  Denn  in  den  nächstfolgenden  Jahren  sei  bei  keinem  Ue- 
secirten  eine  Besserung,  bei  Vielen  eine  Versehlechtening  der  Ge- 
brauehstahigkeit  eingetreten.  Von  den  14  Sehultergelenkresectionen 
ist  nach  dem  Vf.  nur  hei  dreien  das  Resultat  nur  ein  ziemlich  güns- 
tiges zu  nennen.  Die  It)  Ellbogcngolenkreseetionen  sollen  „ein  im 
höchstfii  C/rade  trauriges  Endresultat"  geliefert  haben.  14  Invalide 
beliielteu  ein  SchluttergelLnk  welches  den  Arm  nicht  bloss  unbrauch- 
bar, sondern  auch  zu  einer  grossen  Last  machte.  In  den  beiden 
übrigen  Fällen  ist  die  üebrauchsfähigkeit  der  Extremität  eine  bessere, 
aber  es  ist  Anks  loso  im  Ellbogengelenk  eingelraten.  Der  einzige 
InvaKde,  der  nach  Kesection  des  Kniegelenks  geheilt  wurde^  hat  ein 
um  5  ^oU  yorkürztes,  atrophisches,  im  Kniegelenk  ankykisirtes  Bein. 
Sein  Gang  ist  betohwerliob,  er  bedient  ttch  eines  bis  sur  HOfte  ret- 
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cbenden  Stotivs  mit  hohem  Absatz.  Dies  Resultat  wircl  nur  insofern 
gfiostig  genannt,  als  das  Leben  erhalten  blieb. 

(Ohne  auf  eine  Kritik  der  Behauptungen  eingehen  zu  wollen, 
bemerke  ich,  dass  von  einer  passenden  Maschine  für  die  Schlotter- 
gelenke nirgend  die  Bede  ist.  Auch  ist  es  auifallend,  dass  die  drei 
von  V.  Langenbeck  an  Dänen  ausgeführten  Fussgelenkresectionen 
ganz  über^Ani^en  werden.  Den  Einen  derselben,  wclclier  im  vergan- 
genen Sommer  von  einer  Bergtour  kommend,  durch  Berh'n  reiste, 
hatte  ich  durch  üiito  des  Herrn  v.  LANGi<:Müi£C&  Uelegeuhoit  zu  sehen. 
Das  Keaultat  ist  unüberlreiiQich,   Kef.)  Trendel«nburg. 


Lösel,  Pericarditis. 

Beridil  d.  KraalmiMiatalt  Rodolft-StiftaDg  in  WI«n  1868.  p.  lU—llS. 

L.  versuchte  in  einem  Falle  von  pericardialeut  Exsudat  die  Ex- 
tracUoD  desselben  durch  eine  8augspritze.  Er  beuutzte  dazu  eine 
sorgi^hig  gearbeitete  GiasspriUse  Von  etwas  Über  eine  Unse  Inhalt 
and  armirte  dieselbe  mit  der  Nadel  einer  subentanen  Injectionsspritae. 
Die  Operation  wurde  bei  einer  68jährigen  Fraa  vorgenommen,  bei 
der  alle  internen  Mittel  erfolglos  angewendet  waren,  und  der  Tod 
dorch  Erstickung  drohtOb 

Die  CSanfUe  wnrde  im  Imken  3.  Intercostakanm  einen  Zoll  vom 
Sternainmde  tief  eingestochen.  Dem  nun  langsam  surflckgesogenen 
Kolben  strömte  sofort  eine  klare  gelbe  Flüssigkeit  nach.  Dieses 
Manöver  (Einstechen,  Auspompen)  wurde  dreimal  wiederholt  und  attf 
diese  Weise  circa  3  Unsen  einer  serösen  Flüssigkeit  entleert  In 
Folge  dessen  erschien  der  Umfang  der  Heradämplung  verkleioerl» 
die  Kranke  fühlte  sich  auffallend  erleichtert  und  konnte  seit  langer 
Zeit  aum  ersten  Male  die  üaoht  im  Bette  ruhig  schlafen.  Die  Besse* 
rnng  dauerte  nicht  lange,  es  entwickelte  sieb  beiderseits  Hydrotho- 
rax,  der  aber  rechts  besonders  stark  war,  so  dass  die  pericardiale 
und  die  rechtsseitige  pleurale  Dämpfung  iu  einander  überguigeii« 
Zwölf  Tage  nach  der  ersten  Operation  wurde  diese  zur  Linderung 
der  gesteigerten  Athemnoth  wiederholt,  nur  diesmal  im  3.  rechten 
Intercostalraum  mit  der  Richtung  der  Nadel  nach  links  und  innen 
ein/restociicn.  Eö  wurden  wiederum  3  Unzen  einer  klaren  serösen 
Flüssi^'kcit  extrahirt.  Die  Erleicliterung  war  aber  nur  eine  geringe, 
und  die  Kranke  starb  am  tollenden  l'a^'e.  Bei  der  Section  fand 
mau  beiderseitigen  Hjdrothorax,  die  Lungen  von  normaler  Bescliatfen- 
heit,  im  Herzbeutel  aullallend  wenig  Flüssigkeit;  die  Einslichspuncte 
waren  deutlich  erkennbar,  keine  Spur  von  Blutung  im  Pericardium 
oder  von  einer  Verletzung  des  Herzens.  Die  pericardiale  Pseudo- 
membran war  derb  und  schwielig  j  iu  derselben  befanden  sich  ein- 
zelne Tuberkel. 
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UM»im,  StiolwtoffiiiisMlieidDni;  boiu  neb«r. 


L.  giobt  der  Eztraction  des  Exaodftto  ror  dor  (^wdhnlioben 

Punction  den  Vorzug,  weil  erstere  weniger  schmerzhaft  ist  and  keine 
irgendwie  erhebliche  Spannung  innerhalb  des  Herzbeutels  zur  Ent- 
leernng  de«  Exsudats  erfordert,  nur  hält  er  eine  VerTollkomnniong 
der  ansQwendenden  Instramente  für  notbwendig.  Frinteel. 


£.  Umkuii,  lieber  die  Strckstoffanssclieidung  bei  fieberhaften 

Krankheiten. 

Vmciiow's  Arch.  1869.  XLVHI.  227-294. 

Zur  Ver^^leii  liun<i;  der  Stickstoffausscluuflunu;  im  I  farn  bei  Fie- 
bernden und  Fioborlosen ,  bestimmte  U. ,  wciclior  seine  Untersnchun- 
f^cn  auf  der  liEYDKNschen  Klinik  in  Köni^^sbi anstellte,  die  Ilarn- 
stoflfontleerunjL,'  zunächst  an  drei  nicht  ficbcrmlen  erwachsenen  Patienten 
(Carcinoma  vcntriculi  und  zwei  Syphilis',  welche  unf^cfälir  dieselbe 
Nahrung  zu  sich  nahmen,  wie  die  Fiebernden.  Sie  entleerten  im 
Mittel  in  24  Stunden  17,40(5  grni.  Harnstoff,  pro  Kilo  Körpergewicht 
0,3835  grill.  Die  Beobachtungen  von  24  Fällen  ficbcrhntter  Krank- 
heiten mit  und  ohne  deutliobe  Crise  (Febris  recurrens,  Pneumonio, 
Typhus  exanthematicus,  Ileotyphus,  Rheamatismos  articuL  acut.,  Tri- 
ohlnorit,  Brysipclas,  Eiterungs-  und  Wandfieber)  ergaben  in  lieber- 
einstimmung  mit  den  bisherigen  Beobachtan|pen  und  Experimenten 
meist  eine  Vermehrung  der  Plarnstoffaussoheidung,  wenn  auch  nicht 
immer  eine  bedeutende.  Die  höchste  Zahl  war  58|46  grm.  I>ei  einem 
Pnenmoniker  am  dritten  Krankfaeitstage  mit  einer  Iforgentemperatur 
▼on  40,0*  und  Abendtemperatur  von  39,9*  (Vf.  giebt  die  Zahl  65  ab 
Maximum  an,  welche  Ref.  niigends  hat  finden  können);  als  niedrigste 
Zahlen  giebt  Vf.  durchsohnitttich  18,11  und  26  grm.  bei  einer  Tem- 
peratur von  89,9®  und  39,8*,  obgleich  sich  öfters  selbst  niedrigere 
2Sahlea  bei  noch  nicht  normaler  Temperatur  fanden.  Von  diesen 
letzteren  abgesehen  betrug  die  Vermehrung  das  l,06fache  bis  sum 
S^OTfacben  der  oben  als  normal  angeführten  Höhe.  Pro  Kilogramm 
und  Tag  würde  sich  als  Durchschnitt  bei  intensivem  Fieber  0^568  grm. 
also  das  l,45fachc  <'er  Norm  ergeben. 

Auch  die  Harnsäure  und  das  Kreatinin  wurden  in  vermehrter 
Menge  entleert;  für  jene  betrug  sie  durchschnittlieh  pro  Kilogramm 
und  Tag  0,014  grm.  oder  das  l,Gfache  der  als  normal  geforderten 
Menge,  dieses  wurde  nahezu  in  doppelt  so  grosser  Menge,  wie  in 
der  Norm,  ausgeschieden. 

Auch  den  Säuregrad  des  Harns,  welclien  U.  in  mehreren  Fällen 
bestiiiiinte ,  fand  er  nicht  bloss  relativ  sondern  auch  entgegen  den 
Angaben  VüGKl's  absolut  vermehrt,  worauf  vielleicht  Nahrung  und 
Medicamcnto  von  EinHuss  waron.  Die  Ilarnmeni^e  war  in  Ueberein- 
stinnniuig  mit  den  vieltaltigen  anderweitigen  Erfahrungen  wahrend 
des  Fiebers  mit  wenigen  Ausnaiiuicu  vermindert  im  Gegensatz  zu 
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den  Ergeboissen  der  Experimente  des  Ref.  (Obl.  18C9.  2GG)  und 
I^aunyn's  (Bci'I.  klin.  VVocbenschr.  1869,  Ho.  4).  Er  «  i  klärt  die  Ver- 
minderung mit  Leydbn  aus  einer  Wasscrretention  im  OrgAnUniQS 
(Cbl.  ISGO.  414)  (wahrend  in  Wirklichkeit  die  Verminderung  nur  eine 
ftcheinbarc  ist,  entsprechend  der  verminderten  Aufnahme  von  Wmmt 
und  Wasserstoff  der  Nahrung  neben  den  gesteigerten  Ausgaben,  wie 
für  den  Typlius  schon  von  A.  Vogkl  nachgewiesen  ist.  Ref.). 

Was  nun  den  Gang  der  llarnstotfausschcidiuig  betrifft,  so  er- 
geben die  mitgetheilten  Fälle  mit  Evidenz,  dass  dieselbe  von  der 
Temperatur  unabhängig  ist.  Es  findet  sicli  bei  sehr  hoher  Tempe- 
ratur, besonders  oft  im  Anfang  der  Krankheit,  eine  niedrigere  Harn- 
stoffausfuhr als  in  den  nächsten  Tagen  bei  gleicher  Temperaturhöhe. 
Im  Entfieberungsstadiuiu,  namentlich  wenn  man  aus  mehreren  Tagen 
das  Mittel  nimmt,  ist  meist  die  N-Ausschcidung  grösser,  als  während 
des  intensiven  Fiebers,  die  Vermehrung  beginnt  aber  gewöhnlich 
schon  vor  der  Crise,  d.  h.  vor  dem  Temperaturabfall.  Bei  allen  critisch 
eodigeuden  Krankheiten  findet  sich  eine  epioritiache  Aasscheidung, 
welche  oft  die  im  Fieber  ezeemirte  Menge,  immer  aber  das  Normale 
Qbenteigt  (Vgl.  Cbl.  1868.  652  u.  811).  Ungünstige  Era&hrungf 
yerhiltnisee  kdonen  die  N-AnsscheiduDg  selbst  bei  ioteiieiyer  Tem- 
pcraturerhdhung  auf  ein  Minimam  herabsetsen  (vgl.  Cbl.  1868,  477.) 
Bildlich  kann  bei  „leichten  Fiebern  mit  reichlloher  Sohweissseeretion" 
(Rbeumatitm.  art.,  Trichinose)  die  Hamstofikussehoidang  grösser  sein, 
ab  bei  sehr  intensivem,  continnirlicbem  Fieber. 

Die  epicritische  Vermehmng  der  Hamstoffiiuscheidang  erklArt 
U«  anm  Theil  aus  einer  in  der  Crise  noch  fortbestehenden  OzTdatbnt- 
BteigeroBg,  wie  bereits  Lbtden  ans  seinen  calorimetrischen  Untersu- 
chungen geschlossen  hatte.  (Hierbei  ist  jedoch  zu  bemerken,  dass 
U.  das  eigentlich  critische  und  epicritische  Stadium  bei  seinem  Er^ 
örtenmgen  nicht  auseinanderhält,  obgleich  nach  LbTDER  in  jenem 
die  Wärmeabgabe  beträchtlich  erhöh^  in  diesem  abnorm  niedrig  ist. 
Ref.)  Die  ganze  Hamstoffmenge  kann  jedoch  nach  U.  nicht  (warum?) 
aus  vermehrter  Eiweissverbrennung  abgeleitet  worden,  sondern  man 
muss  an  eine  Zurückhaltung  von  Excretions  resp.  unvollkommenen 
Verbjennungstoffen  denken,  welche  erst  in  der  Crise  vollständig  ver- 
verbreniicn  und  dadurch  eine  Steigerung  der  Würmeproduction  be- 
dingen, aber  wegen  der  bedeutend  grösseren  8teigerung  der  Wär- 
meabgabc die  Temperatur  nicht  erhöhen  können. 

Der  Umstand,  dass  Temperaturerhöhung  olme  gesteigerte  Oxy- 
dation und  letztere  ohne  erstere  auftritt,  spricht  auch  gegen  die  An- 
nahme Naunyn's  (l.  c.)  dass  die  gesteigerte  Harnstoffausscheidung 
die  Folge  der  abnormen  Temperaturerhöhung  sei;  nur  in  einzelnen 
Fällen  Hchien  zuweilen  die  Tcniperaturerhöiuuig  das  Primäre  zu  sein, 
da  die  Vermehrung  des  liarnstoffä  erst  später  sich  einstellte. 
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Endlich  Bpricht  sich  U.  welcher  bei  eiirigeii  Patienten  die  tob 
Letdrn  ealorimetrisch  festgestellte  WArmeabgabe  und  die  durch  die 
Oi^dation  von  N-haltigen  Substanzen  producirte  Wärme  vergleichen 
konnte,  in  Uebereinstimmnng  mit  Rr-f.  dahin  aus,  dass  die  gesteigerte 
Oxydation  von  Riweissubstansen  allein  nicht  ausreicht,  die  Körper- 
temperatur zu  erhöhen. 

Ira  Anschluss  bestimmt  noch  Vf.  das  Verhältniss  der  HarasUiire 
zum  Harnstoff,  welches  nach  seinen  Boobachtnngen  sich  in  fieber- 
haften und  fieberlosen  Zustand  gleich  blieb,  während  er  in  einemFalle 
von  Insufficenz  der  Aortenklappen  mit  beträchtlicher  Inspirationsstö- 
rniip^  die  Harnsäure  zunehmen  sah,  entsprechend  den  ncobachtungen 
von  JUrn  KL8  ^Cbl.  186Ö.  5dö)  und  den  Experimenten  des  Hef.  (Ohl. 
1868.  300.) 

Ferner  hat  ü.  einige  Beobachtungen  über  den  lOinfluss  des  Chi- 
nins auf  die  Hnrnstoffentleerung  bei  Fieberlosen  und  Fiebernden  an- 
gestellt, welche  ergaben,  dass  dieselbe  bald  vermindert,  zuweilen  nach 
kurzer  vorgängiger  Steigerung,  bald  vermehrt  wird,  so  dass  eine 
sichere  Wirkung  in  dieser  Beziehung  von  -dem  Mittel  nicht  zu  er- 
warten ist.  Die  Harnsäure  verhielt  sieb  auch  hierhei  ähnlich  wie 
der  Harnstoff.  Senator. 


Hlelucre  IfliUlieilaiigeii. 


S.  Flsiscbbb,  Die  Wirkung  der  Blans&nro  auf  die  Eigenwärme  dei* 

Hättgcthiere.   PpLeoKR's  Arch.  II.  441. 

TToiM'n-SRvr.KR  8chiieb  nacli  Vcrsnclien  von  Zalkkry  der  niMURKuro  eine  T«m- 
lioratur  i  rniutirigeiiile  Wirkung  zu ;  dio  unter  Leitung  von  Binz  anguHtt-litiai  VerKuche 
von  Wahl,  ergaben  gleichfalls  meistens  ein  Sinken,  suweilen  aber  ein  Steigen  der 
Temperatur  nach  Sablinatinjaotion.  Vf.  ümi,  itM  an  leitgebnndenen  Thieren  dfe 
Fehlerquellen  gröner  seien,  alt  die  von  jenen  Forflchera  beobacliteten  Wurthe. 
Rifhuror  fanti  er  es,  die  Temperatiirmessnnp-nn  nii  Thieren  vorzunebnien ,  welche  in 
einem  enpcn  K Böten  in  normaler  Stellung  tixirt  waren.  An  diesen  hatten  Kinath- 
Riung  von  Ulauisäure  oder  subcutane  Injectioueu  keinen  merklichen  KinSuas  auf  die 
Ei^^nwlrme.  Mar  «renn  Colispitis  eintrmt,  sank  die  Tenperatar.  Carare  und  Cn- 
nurin  bewirkten  eine  geringe  TenperahurerbSbnng,  die  bei  niihesa  tOdllieber  Dosii 
in  Temperotnremiedrignng  flberging,  welebe  die  LXbmnng  fiberdanert  Boeenihai. 


Fß.  Kepplee,  Das  Untcrscheidungsvormögen  des  Gescbmacksinnes 
für  Concentrationsdifferenzen  der  schmeckbaren  Körper.  FvLüasa'B 
Arcli.  II.  449—468. 

K.  prüfte  unter  Vikrordt's  Leitung  Lösungen  von  Koelieala,  Chininsnlpbat, 
PkoapborsKare  und  Glyeerin,  indem  er  mit  einer  nHanptlötnng'^  eine  weniger  eon- 

centrirte  Lösung  desselben  Körpers  verglich;  dabei  wurde  dio  Hnnptlösuug  entweder 
vor  oder  imch  der  dnmit  ilir  zti  vergleichenden  pekostct.  Die  Ver.sticho  geschnhcn 
Boerst  so«  deu  die  Liösusgen  iu  den  Mund  genommen  und  wieder  ausgeapieeu  wur- 
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den,  in  den  folgenden  Reiben  wurden  sie  mit  einem  Pinsel  auf  die  Zunge  anfge- 
tragen.  Bei  einem  Unterschied  der  verglichenen  Lüsnngen  von  2,5%  wurden  B3% 
allar  Fälle,  bei  107o  Differenz  80%  «Her  Fälle  richtig  beurtbeilt.  Das  Urthcil  fiel 
liditigiv  «M,  wwiii  d<6  Hsuptfötmig  ▼or  <Im>  VerfleielMlaMng  fepHlft  ward«,  ab 
M  amKetolurtor  Beibenfo^*.  Bttm  KoehaalB  and  Chinin  nahm  die  EmpfiBdli«|ik«H 
n  mit  znnebmender  Coneentration  der  Hnüptlüftmg,  bei  den  beiden  nnderen  war 
M  nmgekebrt.  Doch  glaubt  K.,  da«»  bei  absolut  geringerer  Coneentration  dieeer 
letsteren  sieb  bei  ihnen  dasselbe  geaeigt  büUe.  Biftwi^lwl, 


DepacL)  TumGur  con^cnitalc  <>mbryo-plastique,  adbdrente  a  la  partie 
supörieuro  Au  coccyx.    Oftzette  des  höp.  isr.9.  No.  78. 

Bei  einem  diircli  die  Wendung  und  Ivxtrnc^tion  zur  Welt  bofiirdorten  MUdcbon 
•lIcMDte  mau  als  Grund  der  Erschwerung  der  Geburt  eine  der  Spitae  des  &teiss- 
bein«  uüi  einem  */«  Zoll  Uogen  Stiel  aebitBende  flirieehigo  Oeeebwobt,  von  der 

F'urro  und  Ow^nb  einer  starken  Kartoffel.  Vf.  entfernte  dieselbe  am  2.  Tage,  nadl 
Anlegung:  ciiii  r  Ligatur  nni  rlen  Stiel,  diirrli  Schniit,  unterband  dio  CWei  apritsendm 
Arterion  und  dif  lluilung  erfolgte  .s'  iincil  mid  volNtiu; dip. 

An  eiuem  der  ßeitenränder  der  übrigens  glaltcn  und  gleicbtnimigen,  aicmlieb 
darben  Oeechwolit  find«!  aieh  eine  kleine  Oaffmmg,  irelehe  in  einen  engen,  bis  aar 
Ifitto  siebenden  Gang  fllbrt.  Auf  dem  Durchschnitt  zeigen  .sieb  diu  peripherischen 
Sehicbten  ans  einer  FortMctzuup  der  Cutis  luid  einer  sehr  dicken  Lage  von  Fettge- 
webe lifsti-liend.  Vom  Stiel  ans  (■r.str»<'kt  eich  ein  starker  miisculuser  Strang  bis  in 
das  Centrum,  welches  von  oigenthüuili.  Ii  ge.Htaltcten  knorpligen  und  knüchernen 
Thailatt  gebildet  wird.  Die  nderoecoyisehe  Untafancbuog  wies  dentliebe  qnerge* 
straifto»  zum  Tbeil  körnig  aerfallena  HnsJkelfasern  nach.  Der  Knorpel 
7.eigto  in  der  grosstentlicils  hyalinen,  in  der  Poriphcrie  mehr  faserigen  Orund.subfitRnz 
zahlreicbu  exquisite  Knorpcir.elloii.  Die  knöcliernen  Partien  bestanden  aus  einem 
derben,  mit  Kalktheilclicu  uiültrirteu  Fusergewebo,  ohne  Spuren  von  Kaocbeu- 
kdiparcban.  Penflak. 


H.  Pagensteciikr,  Ein  Fall  von  Verletzung  der  Nervus  opticus  mit 
Zerrcissung  der  centralen  Geiasso  und  der  dadurch  bewirkten 
Veränderungen  des  Augenhiuter^rundes.  Ardbn  t  Ophthalmologie.  XV. 
1.  p.  2SS-M8. 

Dar  Fall  betraf  ein  ISJIbrigas  Ifideben,  da«  einen  Ston  mit  einer  eiiamaa 

Spllae  in  die  rechte  Orbita  erlitten  hatte.  Die  Diagnose  einer  Zcrreis!<iung  des  Opti- 
ans  wurde  durch  dio  pifttr.liefie  «bsolnte  Erblindung,  Protrusion  des  Auges  hrgriiudet, 
besonders  aber  dnreli  den  ophtiminuisenpisrlien  Befund:  .sehr  geringe,  stelleuvvpiso 
▼ollsttndig  fehlende  Föliuog  der  NetzbautgefH^se,  und  inteni>ive  weisse  Trübung  der 
PapHla  amd  «agramalidan  ttolabaalBona  knrsa  Zeil  naeh  dar  VarlaCtnng.  Bin  gans 
asalagar  Befbnd  wtirda  Irlbar  hi  einem  anderen  Falle  beobachtet,  wo  bei  Entfern  eng 
eines  Tnraort  aus  der  Orbita  mit  Erhaltung  des  Anges  der  OpticTis  dtirchtrlinitten 
wortlen  war.  Aehnlicbe,  aber  wenig  intensive  Trübnugeu  beobachtet  ninii  hckHunt- 
lich  l>ei  Kmbolie  der  Centralarterie,  dieselben  finden  ihre  Erklärung  in  der  plötxlicb 
ularbroabaaan  Emibrong  dar  Batlfl«. 

lai  «aileran  VarlaulB  begaanan  die  Qefibaa  aicb  allmiblieb  wieder  an  fKUaa, 
ohne  Zweifel  durch  die  Anastomosen  mit  den  CiliargenisRen  an  der  Kintrittsstelle 
des  Optiens.  Da  dic«o  Anantomosen  vorwiegend  arterieller  Natur  .sind,  erklärt 
sich  hierdurch  auch  der  eine  Zeit  lang  ziemiicb  bedeutende  Blutroichtbum  der  Ketina. 
Auf  der  PapiRa  antwidnllaa  a!eb  dabal  wlfamd  aiaar  gaviiaan  Parioda  atarka  Oa- 
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r»ARiina8toinoten.  flpKter  verkleinoHen  sieb  dt«  Q«fiUwt  iried«r  •riieblich  nntor  Rin- 
triU  VOD  Atrophia  retinae  et  pApillae. 

Währand  dem  entotond  in  der  Aderbant  oanieoUicb  in  deren  Peripherie  eine 
antgedobiile  Atrophto  IImpw  PignmtepitfMlt  mit  — htwwn  ngUMtAMkea  mI>m  ni> 
lMlllll6lld«r  PigmeDtinuif  der  NetshAutgefÄHae ,  und  PigmentbiMttllg  in  der  PapOISk 
Du  nm  nnderon  Anf^o  gleichfalls  einige  Aderltantvcrändoningpn  sich  farulon.  no 
küiiDten  diese  Procosse  möglicher  Weine  mit  dor  Verletzung  nicht  in  ganz  directer 
Besiebaitg  geMtanden,  sondern  in  geringem  Grade  schon  vorher  existirt  haben  und 
dnrdi  dhi  Yerletaiiaf  nur  tob  nenem  «agdiMliI  worden  Min.  lieber. 


M.  Raynaud,  Note  sur  une  nouvclle  affection  parasitaire  de  la  mu- 
qtieuse  linguale.    L'nnion  mdd.  1869.  No.  77  n.  78. 

R.  fand  hei  einer  .SGjithrigcn,  im  ITebrigen  ganx  gesunden  Pran  auf  der  Zunge 
eine  scbwärzliobe  Stelle,  welche  die  Frau  ceit  7  Monaten  bemerkt  hatte.  Die  Stelle 
batto  Aa  6r8iM  iIm»  FtaflMHikilll^a.  Üb  abaof  Plitvat  war  Mtagt  daioh 
Aaflafiraiifea»  dia  elah  nU  ainan  Spatel  abknitMa  liasean  «ad  ia  Waaear  io  Pom 

Too  1  cm.  langen  PUden  flottirten.  Bei  der  microscopiscben  Uotersachang  fandea 
sich  die  Fäden  hauptsKcblicb  aas  Epitbelien  bestehend ,  ^wifichen  denen  Conidieu 
and  Conidleoketten  in  grosser  Zahl  eingestreut  waren.  —  Diu  Affeetion  heilte  unter 
loraler  Aawendang  eioer  rardflaalen  CarboIsKare.  Piocos. 


£.  Levinrtrin,  Uobcr  die  Wirkung  des  ChloralhydraU.   Allgam.  aMd. 

Central  Zoitung.  1869.  81.  Stück. 

Vf.  hatte  unmittelbar  nach  den  ersten  Pablleatlonen  von  O.  LiBBSBicn  fiber 
das  Ohlomlliydrat  dassalb«  in  seiner  Krankenanstalt  In  10  PUlen  anfewandt,  von 
denen  oiniga,  wo  es  bei  Patienten  mit  Klappenfehlern,  ansgebreitetem  Krnnchialcatarrb, 
hoher  Dyspnoe  nnd  peit  Isnpor  (einmal  seit  72  Tagen)  bestehender  Schlaflosigkeit 
versncht  wnrde,  dadurch  ein  besonderes  Interesse  beanspruchen,  dai^s  hier  Chlo- 
ralbjrdrat  nicht  allein  als  saverlKssiges  Hjrpnoticum,  sondern  in  kleinen  Dosen 
(▼an  I  gm.  mehmwls  p.  die)  sofar  als  Sedativam  bei  da«  dTspnotsehan  2n> 
Stande  wirkte;  die  Atbemaotii  nnd  die  krampfhaften  HusteoanflUle  schwanden.  Io 
einem  dieser  FSlIe  hatten  2  grm.  Chloralhydrat  den  Sclilaf  in  erwönschtor  Weise 
herbeigeführt,  aber  beim  sweimaligen  Erwachen  brach  jedesmal  ein  heftiger  mania- 
caliscber  An/all  aas,  den  Vf.  geneigt  ist,  mit  dem  ursprünglichen  Herzleiden  in  Zn- 
■anmeBbaaf  an  bringan.  Bai  6  Ueistaskraakan,  Hatandiolikam,  Tobsfiabtigen,  nrit 
Belbstmordsidee  Behafteten  etc.  wurde  Chloralhydrat  in  Dosen  von  2 — 4  (awr  ainmal 
in  do8i  rcfr.  ß)  grm.  als  sicheres  Schlafmittel  gegeben;  auf  den  Verlauf  der  Krank- 
heit hatte  es  auch  bei  längerer  Anwendung  keinen  Einfltis«,  ausser  bei  einem  Potator, 
dessen  Selbstmordsideou  in  dem  Maasso,  als  er  Nachtruhe  fand,  sich  allmäblich  ver* 
loffOB.  Ala  abaadarselbe  Pal.  eiob  aiaaa  U ageaoatarrb  aogesogen  batta,  versagte  dia 
•oast  siabev  einaabiSlmide  Chloraldeee  üno  Wtakoag{  die  doppalte  Dose  (4  grm.  fai 
iVt  Drachme  Wasser)  als  Clysma  bewirkte  swar  etwas  Brennen  im  Mastdarm  nnd 
Tenesmus,  brachte  aber  anch  den  ersehnten  Schlaf.  Dieser  war,  bis  auf  den  oben 
erwähnten  Fall  bei  allen  Pat.  ein  vollkommen  normaler,  nur  Einer  seigte  eine  Hj- 
porlatbe^e  gegen  jedea  OariUiseb,  das  Iba  sofort  arwoflblot  Dia  Walto  dar  Papilla 
wnrda  balVielaa  gar  nicht  ba^dasat,  bei  Biaan  tob  Aafaaff  dar  WIrkaaf  aa 
raraabrt.  Beilsi^swill 


£iBseadaag«n  für  das  C«otralblaU  wolU  mao  aa  d«n  B«daetear,  Bsrlim,  SloaM's  Bjtt  Xa  l,  odar 
(aatsr  Beiseltass)  aa  «e  Vertstshsafflei^,  BarOa,  IIbIw  ian  t  leise  «I,  aicsssbea. 

TsilSff  wn  Aagast  Hirsehwald  ia  Barlia.  —  Drock  voa  H.  B,  Bermaaa  ta  Berlla. 
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iMlMatl  Pbblb,  Bcttiinmiiiig  das  HumstoffM  in  Blut  and  Oewaben  (Orig.- 
Mfttb.).  — 

▼.  SicBot,»,  Partbanofanaab.  —  Dohb»,  die  MüLLXR'scben  GSnge  ood  Ibra 

Verachmelznng.  —  Lipmann,  Nervanendigfunjf  in  der  Hornhaut.  —  ORAHDBTf 
Nervenendigung  in  den  VATKitachen  Kürpereben  und  den  Endknospen  der  Haut.  ^ 
FiCK,  Oesehwindigkeit  des  Blntaa  in  den  Arlaiiatt.  —  OsLaoHLleBB,  Trachea« 
tomie.  —  BvxTBB,  Neurotomieen.  —  Blackmabb,  Nenrotomieao.  —  Dbascbb, 
Pnlseurven  bei  InsafBoiens  der  Aortenklappen.  —  Sciibödbb,  COf  and  HamstofF- 
au.s^)cbeidung  bei  Typbu«.  —  Nicholson,  Körpergewicht  und  Harnstoff  beim  Hun- 
gern. —  DiBDLAVox,  pltttilicber  Tod  bei  Tjrpbos.  —  BssieKT,  extramediane 
ataUoBg  daa  KIndakoirfiM.  ^ 

GiABOssi;  Satiotti,  Ban  daaPanereas.  —  Busen,  Qaecksilberlnftpompe.  — 
Tdbbbüll,  Otitis  interna.  Ndsssahii,  Exstirpaiion  dee  Mastdarms.  —  BäniBB» 
Labarabsaass  mit  Djsenteria.  —  Bbtbbb,  patbologische  Beflexerscheinnngen.  — 
ZwzoKB,  GanvalmliB  «nd  Jalnpin. 


Nwe  mWlioJa  air  Bnlimiiiiing  dct  HotnMn  bn  Bhil»  and  in  dm 

QtwtlMn. 

TSB 

Mw»  Mm  Pevl«9 

PitratfloeaiilaB  und  Proaaelor  am  pathol.  Inatiiitta  la  KSnlgabarr  ^ 

Die  Methoden,  Blut  und  Gewebe  auf  Harnstoff  zu  untersuchen, 
basiren  auf  der  Löslichkeit  des  Harnstoffs,  bei  relativer  UnlösHchkeit 
seiner  Salze,  in  Alkohol:  ihre  Unterschiede  beziehen  sich  nur  auf 
die  vorausgehende  Fällung  des  Eiweisses  und  Farbstoffes.  Die  Ent- 
fernung des  letzteren  durch  Spiritus  (Hoppe)  hat  ungünstige  Resul- 
tate sowohl  bezüf^lich  der  Menge  als  der  Reinheit  des  dargestellten 
Harnstoffes  ergeben;  in  beiden  Beziehungen  ist  die  von  Meissner 
wieder  aufgenommene  Fällung  durch  Aufkochen  unter  Ansäuerung 
wenigstens  für  die  Untersuchung  des  Blutes  günstiger,  doch  lassen 

yUL  Jebrgang.  4 

Digitized  by  Google 


50 


P«BL8|  Beatimmimf  dai  HanutoSii  m  Blut  und  G«webao. 


sich  dieser  Methode  zwei  Vorwürfe  machen:  einmal  gelingt  die 
Coagulation  nicht  immer  in  genügender  Weise  und  aweitens  ist  — 
da  ea  Derivata  der  Hamsiiire  giebt,  die  beim  Erwftrmen  der  naren 
wässrigeo  Lösung  reap.  in  siedendem  Wasser  Harnstoff  liefern ,  und 
biersu  gehOrt  auch  die  von  Scbunck  im  menschlichen  Urine  nach- 
gewiesene Ozalursäiirei  —  die  Möglichkeit  denkbar,  dass  sich  bei 
der  chemisofaen  Behandlnng  Harnstoff  bildet.  Ffir  Gewebe,  wie  für 
die  Leber,  ist  die  Methode  ausserdem  sehr  umständlich. 

Viel  einfacher  und  sicherer  gelangt  man  aum  Ziele^  wenn  man 
die  Fällung  durch  ein  Eupfersala  bewirkt: 

Man  yerdttnne  das  au  untersuchende  Blut  mit  der  doppelten 
Menge  Wassers  und  füge  unter  Umrühren  eine  Lösung  von  schwefel- 
saurem Kupferozyd  allmählich  hinzu,  bis  die  rothe  Farbe  vollständig 
einem  schmutzigen  Grüngelb  gewichen  ist;  es  sind  dazu  für  je 
10  Ccm.  Biut,  15 — 20  Centigrm.  Oupr.  sulph.  cryst.  nöthig  (also  etwa 
1  Ccm.  einer  Lösung  von  1 : 5  auf  je  10  Com.  Blut).  Üach  mehr- 
stündigem Stehenlassen  erhält  man  ein  vollständig  klares  und  ent- 
weder farbloses  oder  von  überschüssigem  Kupfer  bläuliches  Filtrat, 
das  dann  bei  der  gewöhnlichen  Behandlung  sehr  reinen  Salpetersäuren 
Harnstoff  (in  bestimmten  Fällen)  liefert;  zuweilen  ist  derselbe  durch 
etwas  Kupfer  verunreinigt,  das  an  der  grünlichen  Farbe  zu  erkennen 
ist  und  bei  der  —  stets  vorzunehmenden  —  Zersetzung  des  Salzes 
durch  Baryt  entfernt  wird.  Bei  Zusatz  von  Harnstoff  (selbst  von 
nur  2  Centigrm.)  zu  50 — l(X)Ccm.  gewöhnlichen  detibrinirten  Blutes, 
in  dem  an  und  für  sich  mittelst  dieser  MtJthode  kein  Harnstoff  nach- 
weisbar ist,  konnte  ich  durch  dieselbe  den  grösseren  Theii|  zuweilen 
fast  allen  Harnstoff  aus  dem  Blute  wieder  gewinnen. 

Auch  das  wässerige  Extract  verschiedener  Gewebe,  und  nament> 
lieh  der  Leber,  liefert  nach  der  Kupfer£lllung  ein  vollständig  klares 
und  fiffbetoff-Mea  Ftltrat,  das  sur  Untersuehung  auf  Hamistoff  und 
andere  Bestandtbeile,  die  durch  Kupfer  nicht  gefiUlt  werden,  sehr 
brauchbar  sein  dürfte. 

Ist  die  Menge  des  au  untersuchenden  Blutes  sehr  gering,  so 
kann  man  das  Filtrat  sogleich,  ohne  absudampfen,  mit  Alkohol 
fiülen,  und  so  den  denkbaren  Fehler  der  Hametoffbildung  beim  £r- 
bitaen  der  wSssrigen  Ldsung  ausschliessen.  Dieses  Verfahren  an  ao- 
eben  dem  lebenden  Thiere  entnommenen  Blute  schliesst,  glaube  ich, 
jede  nacbtrJigliche  Zerstdrung  und  Bildung  tob  Harnstoff  aus,  und 
da  es,  entsprechend  den  Angaben  Muissnbb's,  aus  10—20  Ccm.  Blut 
nepbrotomirter  Kaninchen  genügende  Mengen  salpetersauren  Harn- 
stoffs (bis  4  Centigrm.)  ergiebt,  um  Wägung  und  Reindarstellnng 
des  Harnstofl^  zu  gestatten,  so  ist  die  Anhäufung  des  letateren  im 
Blute  nach  der  Nephrotomie  als  vollständig  sicher  anausehen. 

Königsberg,  den  5.  Januar  1870. 
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C.  Th.  V.  Siebold,  lieber  Parthenogenesis  bei  Polistes  gallica 
imd  über  Faedogenesis  der  Strepsipteren. 

Zailidir.  t  winmitclwltl.  Zoologie.  ZX. 

Die  Reihe  der  Eifehraqgen  fiber  die  Perthenogeneeis  lak 
dnreh  Ton  S.  am  eine  neae  vermehrt  werden.  Vf.  stadirte  mehrere 
Jehre  hindareh  dio  Fortpflaosongsweise  eioer  bei  Mfinehen  and  im' 
bayritehen  Hochgebirge  verbreiteten  Wespenart,  einer  als  Pol  ist  es 
diadema  Latr.  beieicbneten  Varietät  von  P.  gallica  L.  Diese  Thiere 
banen  ihr  nur  aas  einer  einsigen  Wabe  bestehendes  Nest  ganz  offen 
an  die  Ost-  nnd  Siüdseite  von  Mauern  etc.,  so  dass  man  die  Tbätig- 
keit  der  Wespen  in  den  Zellen  selbst  beobachten  kann.  v.  S.  be- 
festigte die  Nester  an  kleine  Brettchen,  die  er  beliebig  abnehmen 
and  so  die  Wabe  zu  jeder  Zeit  genau  untersuchen  konnte.  Dabei 
ergab  sich  Folgendes:  In  jedem  Frühjahr  gründen  die  mit  Saamen 
in  ihrem  kleinen  Receptaculum  versehenen  überwinterten  Polistes- Weib- 
chen jedes  für  sich  ein  neues  Nest.  (Alle  Männchen  sowie  alle  alten 
Polistes-Colouien  gehen  im  Herbst  zu  Grunde).  Bis  zum  Sommer 
hin  entstehen  nun  aus  den  Eiern  der  überwinterten  befruchteten 
Weibchen  nur  wieder  weibliche  Nachkommen  und  zwar  bleiben  diese 
klein;  so  wie  die  ersten  aber  heranwachsen  und  ihrer  gemeinsamen 
Stammrautter  in  der  Aufzucht  der  nachher  auskommenden  Larven 
helfen  können ,  werden  letztere  immer  besser  entwickelt.  Diese  zu- 
erst auskommenden  kleinen  Polistes- Weibeben  hat  man  als  Arbeite- 
rinnen bezeichnet  and  sie  als  sexuell  verkümmerte  Individuen  ange- 
sehen; das  ist  aber  nach  t.  S.  nteht  rlohtig,  da  sie  später  wohl  aus- 
gebildete Eier  legen,  freilich  onbefiruchtet,  indem  ja  die  Männchen 
fehlen.  S,  fiberseugte  sich  nun  doreh  die  geeaaeste  Beobachtung, 
dasa  aas  den  anbefraohteten  Eiern  dieser  kleinen  Weibeheo  die  Po- 
listes^lfinuehen  hervorgehen,  die  Anüsog  Juli  schnell  in  grosser  Zahl 
erscheinen.  Auf  experimentellem  Wege,  indem  er  die  Grttaderinnen 
der  einielnen  Cdonien  wegfing,  sobald  ein  oder  airei  kleine  Weibchen 
aoagdcommen  waren,  and  unter  Beobachtung  aller  nothwendigen  CSaa- 
telen,  derentwegen  auf  das  Original  verwiesen  werden  moss,  stellte 
er  festy^dass  diese  Weibchen ,  in  deren  Beceptacalnm  niemals  Samen 
gelanden  werden  konnte,  Eier  legten,  aus  denen  sämmtlich  M&nn- 
eben  ausschlüpften.  Es  unterliegt  also  keinem  Zweifel,  ndass  bei 
Polistes  gallica  die  maonlichen  Individuen  durch  Parthenogenesis  aus 
unbefruchteten  Eiern  entstehen,  und  somit  bei  Polistes  eine  Arbeits- 
theilung  in  der  Art  stattfindet,  dass  die  befruchteten  Weibchen  nur 
die  Eier  für  die  weibliche  Brut  legen,  welche  zu  ihrer  Entwicklung 
der  Befruchtung  bedarf,  während  die  jungen  ausgekommenen  Weib- 
chen auf  parthenogenetischcm  Wege  die  männliche  Brut  liefern.  — 

Die  von  C.  L.  v.  Baer  als  „Paedogenesis"  bezeichnete  Fort- 
pflamniQgslbrm,  welche  bekanntlich  vor  wenigen  Jahren  durch 
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DoBBH,  die  MüLLBB'tohea  Qäng«  uad  ihre  Verschmdlsuag. 


K.  WAoaiB  in  Kataii'  eiitd«ekt  wordei  Ist  gewöhtilidi  tls  die  ,,1111- 
geieUeohttiehe  Vermehrung  gans  anentwickelter,  gar  nicht  befrach* 
tUDgifthiger  junger  Thiere"  defioirt  worden.  Mit  Rttcknoht  auf  die 
VerhSltDisse  bei  den  Strepsipteren,  deren  Weibchen  ihr  gannee 
Leben  lang  aaf  der  niederen  Organisatiensitufe  einer  Larve  atehen 
bleiben  und  als  Parasiten  an  Wespen  and  Bienen  leben,  dabei  aber 
Ton  den  geflOgelteni  YoUkommen  entwickelten  Hlonchen  befirnobtet 
werden  and  lebendige  Jonge  gebären,  wie  die  eben  genannten 
paren  OeeidomTidenlanren  es  ohne  voraufgegangene  Befruchtung  Ihan, 
■ohligt  BIBBOU)  Tor,  den  Begriff  der  Pftdogenesis  dahin  zu  er- 
weHem,  dass  man  darunter,  die  ,,Fortpflaasang  im  unreifen  Zustande*' 
verstehen  solle,  womit  dann  die  Bedingung  der  BefruchtungsunilUiig- 
keit  ausgeschlossen  wäre.  Bereits  y.  Baeb  hat  am  Schlüsse  seines 
erwähnten  Aufsatzes  diese  Definition  der  Pädogenesis  gebraucht.  — 
V.  S.  spricht  tibrigens  die  Vermuthung  aus,  dass  die  Strcpsiptercn- 
Weibchen  sich  auch  parthenogenetisch  fortpflanzen  möchten ,  und 
dass  aus  diesen  parthenogenetischen  Keimen  Tielleicbt  die  Männchen 
benrorgingen.  Waldoyer. 


DoBBH,  Zur  EenntmsB  der  MüLLER'schen  Gänge  und  ihrer 

Verschmelzung. 

8«hrifkaii  d*  Qwellsch.  c.  Beförderaug  d.  geMunmten  Nfttarwissenschaften  in  Marbarg. 

1809.  p.  m—»9,  8  Tflo. 

V£  untersuchte  den  Verschmelzungsprozess  der  MüLLBB'sohen 
Gänge  aum  Uteras  und  aar  Vagina  an  Embryonen  vom  Menschen, 
vom  Schaf,  Bind,  Schwein  und  Fuchs  mittelst  der  Vergleichnng  sac- 
•oeasiver  (Verschnitte.  Er  bestätigt  aonäcfast  das  Zusammenliegen  der 
beiden  WOLnKsohen  und  Mt)LLBB*8ohen  Gänge  in  dem  von  TmsBBOB 
'beschriebenen  Genitalstrange.  Die  Gänge  mfinden  getrennt  von 
einander  in  den  obersten  Abschnitt  des  sinus  urogenitalis  em  und 
awar  anf  einer  halbmondförmig  (im  Querschnitt)  erscheinenden  )Pro- 
ainena  der  hinteren  Wand,  die  MOLLBB*sohen  Gänge  aumeist  nach 
nuten  und  unter  spitaem  Winkel,  darüber  und  weniger  steil  mit  nahe 
bei  einander  liegenden  Oeffnungen  der  WoLFF^scheu  GHtnge.  —  In 
dem  sehr  geftsireicben  Genitalstrange  selbst  liegen  die  MüLLBB^schen 
Gänge  im  unteren  Abschnitte  vom  und  innen,  im  oberen  hinten  und 
innen  von  den  WOLPP'schen  Gängen;  beiderlei  Gänge  unterscheiden 
sich  ausserdem  leicht  durch  ihr  Epithel  und  die  Form  ihrer  Lumina» 
Das  Epithel  der  auf  dem  Querschnitte  kreisrunden  MüLLBB'schen 
Gänge  ist  einschichtig  und  lang  cyUnderisch,  das  ebenfalls  einschich- 
tige der  mit  langgestrecktem  und  von  der  Seite  des  MüLLBR'schen 
Ganges  her  häufig  eingebuchtet  erscheinenden  Lumen  versehenen 
WOLPP'schen  Gänge  besteht  aus  kurzen  poly<,'onalen  Zellen, 

Die  Versohmeisong  der  MüLLBB'scben  Gänge  beginnt  beim 
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Schaf,  Rind  and  bei  dem  Menschen  etwas  oberhalb  ihrer  untem 
Mündung  und  schreitet  von  da  sowohl  nach  oben  als  auch  nach 
unten  hin  fort,  in  letzterer  Richtung  aber  verbältnissmässig  rasch; 
Vf.  macht  darauf  aufmerksam,  dass  in  diesem  letzteren  Umstände 
wohl  die  Erklärung  der  Thatsache  liege,  dass  man  häufiger  Uterus 
duplex  bei  einfacher  Vagina  als  das  umgekehrte  Verhalten  linde. 
Beim  menschlichen  £mbi>  o  beginiit  die  Verscbmelxung  mit  der  letsten 
Hälfte  des  zweiten  Monats. 

Die  Beobachtung  von  Thiersch,  dass  die  gegenseitige  Lage- 
rung der  MüLLER'schen  Gän^e  häufig  eine  unregelraässige  sei,  er- 
weitert D.  dahin,  dass  gewöhnlich  der  linke  MüLLBB'sche  Gang,  ohne 
Zweifel  in  Folge  der  Lage  des  Mastdarms,  weiter  naob  vom  liege 
als  der  rechte,  so  dast  dadaroh  rioh  nicht  selten  schon  bei  der  ersten 
Anlage  eine  Azendrehung  des  Uterus  «osbilde.  Die  Angiben  des 
V£  sind  durch  sahlreicbe  Qaerschnittsaeiohnongen  erllntert 

  Wald«7tr. 

H.  LiPHANN,  Ueber  die  Endigung  der  Nerven  im  eigent- 
lichen Gewebe  und  im  hinteren  Epithel  der  Hornhaut  des 

Frosches. 

V»CH.  Arob.  XLVIII.  818—227.  Taf.7. 

Die  bekannte  Angabe  von  KÜHMB  ttber  den  Zusammeiibwig 
der  HornliautkÖrperchen  mit  Nerrenfuem,  die  bis  jetst  nur  auf 
Zweifel  oder  Widerspruch  gcstossen,  wird  von  Vf.  beslAt^i  aller* 
dings  mit  der  Modification,  dass  es  nicht,  wie  KtJBNB  angiebt,  yer- 
hältnissmässig  starke  (d.  h.  bei  einer  400  fachen  Vergrösserung  noch 
deutlich  doppcltcontourirte)  Nervenfasern  sind,  die  in  einen  Aus- 
läufer des  Hornhautkörpcrchcn  übergehen  und  so  mit  dem  Pro* 
toplasma  desselben  sich  verbinden,  sondern  dass  diese  Verbindung 
durch  enorm  feine  (bei  IIartnack  X.  3  noch  als  ganz  einfache  Linien 
erscheinende),  gerade,  nur  andeutungsweise  varicöse  Fädchen,  die 
sich  mit  dem  Kei  nkörpcrchen  in  Verbindung  setzen,  hergestellt  wird. 
An  der  Hand  der  Üoldmethode  hergestellte  Präparate  (Flächenschnitte) 
Beigen,  wie  aus  den  hinreiclieiid  bekannten  quadratischen  und  rhom- 
boidalen nervösen  Mascheunetzen  diese  noch  feineren,  an  der  Grenae 
der  Messbarkeit  liegenden  Fasern  hervorgehen.  Wie  es  scheinl^ 
treten  nur  diese  allerfeinsten  Pasem  mit  den  in  jeder  Zelle  nur  ein- 
&eh  ▼orhandenen  Kernkörperchen,  in  denen  sie  enden,  in  Verbindung. 
Verbindungen  gröberer  Nervenfasern  mit  dem  Ph>topiasma  der  Honi- 
hantkOrperohen  bemhen  auf  Tänsohnng. 

BÖMmders  stark  entwickelt  sind  die  fehMn  nervösen  Netse  dicht 
«o  der  Hinterfläehe  der  Cornea,  sodass  man  hier  noch  eine  eigen» 
thflmliehe  Endignngsweise  der  Nerven,  die  dicht  anter  die  Eilastica 
posterior  treten,  ja  dieselhe  dorohbohreo,  vermotfaen  möchte.  In  der 
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That  stehen  auch  die  meist  doppelt  bis  dreifach  in  einem  Kern  vor- 
handenen Nucleoli  der  hinteren  Epithelien  der  Cornea  mit  je  einer 
feinen  Faser  in  Verbindung»,  die  sich  bis  über  die  Zeile  hinaus  ver- 
folgen lässt.  Die  zu  demselben  Kern  gehörigen  Fäserchcn  der  Nu- 
cleoli treten  entweder  schon  innerhalb,  häufiger  jedoch  erst  ausser- 
halb der  Zelle  zusammen.  Dass  diese  Fäden  Nerven  sind,  ist  sehr 
wahrscheinlich,  wenn  auch  ihr  Zusammenhang  mit  den  die  Elaitioa 
post.  durcbbobrendeii  Faieni,  mit  danen  rie  fibri^ns  ydllig  übareb- 
sttmmeDy  noch  nicht  mit  roUer  Schärfe  nachgewiesen  ist 

Auch  in  den  Bindegewebskttrpercben  der  Membrana  uictitans 
des  EVosches  stehen  gans  gleiche,  wabracheinlioh  nerröse  feinste 
Fftden  mit  den  Kemkörperoben  in  Verbmdong.  BoU. 


M.  GsAHDBT,  RechercbeB  nur  les  corpuscoles  de  PaeiiiL 

Joam.  dt  TAiuiloiiiie.  Tl.  MO— 896. 

Derselbe,  lieclierches  sur  la  terminaisou  des  nerfs  cutanea 

chez  l'houmie. 

Ebenda  896—898.  PI.  XV. 

Die  eigentbümlicben  Structurverhältnisse,  welche  Lbydio  (M. 
ScnuLTZEs  Arch.  1868.  p.  195)  an  den  VATER'schen  Körperchen  des 
Schnabels  der  Schnepfe  beschrieben  hat,  fand  Vf.  an  denen  der 
Gans  und  Ente  w^jeder.  Im  Innenkolben  liegen  zu  beiden  Seiten 
der  gegen  die  Masse  desselben  sich  scharf  absetzenden  Axeniaser  in 
awei  Längsreihen  und  in  regelmässigen  Abständen  von  einander  an- 
geordnet kleine,  glänzende,  rundliche  oder  viereckige  Körpercheu 
in  die  die  Axeufascr  unigcbonde,  feinkörnige  Masse  eingebettet;  die- 
selben werden  durch  Goldclilorid  und  Osmium  in  gleicher  Weise  wie 
die  ganze  Masse  des  Innenkolbens  gefärbt,  doch  konnten  die  von 
Leydiq  beschriebenen  diese  Körperchen  verbindenden  Querstreifen 
des  Innenkolbens  nicht  nachgewiesen  werden.  An  ihrem  äussersten 
Ende  trägt  die  Axeiifaser  eine  rundliche  grobkörnige  Masse,  in  der 
jedoch  eine  feinere  Structur  nicht  nachweisbar  war.  —  Neben  diesen 
Nervenendkörperchen  Huden  sich  auch  noch  andere,  deren  Structur 
nicht  unbeträchtlich  abweicht.  Der  Nerv  scheint  sich  hier  in  eine 
kernhaltige  Protoplasmamasse  auszubreiten,  sur  vollen  Klarbeit  Qber 
diese  VerhältDisse  ist  Vf.  jedodi  nicht  gelangt. 

An  den  PAOUffscben  Kdrperchen  der  Katae  konnte  mit  Hilfe 
der  Osmiumsftore  ond  des  Jodserams  die  fibrillftre  Straotar  des  in 
dasselbe  eintretenden  Axencylinders,  ja  sogar  der  direete  Zerfoll  in 
Fibrillen,  die  an  der  Spitse  des  Körperebens  ebenfalls  in  einer  nmd- 
Heben  körnigen  Masse  frei  endigen,  auf  das  deutlicbste  naebgewiesen 
werden.  (Vgl  M.  Scbdltzb  in-SrucKBB's  Qewebeldbre  S.  117  und 
HiOHELSOii,  CbL  1869,  446). 
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In  die  feinkörnige  Centralmasse  der  mensclilichen  Tastkörper- 
chen ,  deren  quergestellte  Kerne  Vf.  wie  die  Mehrzahl  der  Autoren 
der  Bindegewebshülle  zurechnet  fand  Vf.  —  besonders  deutlich  auf 
Querschnitten  —  stets  mehrere  scharf  begrenste,  rundliche,  granulirte 
Maueo  eingebettet,  welche  grosse  Aehnlichkeit  mit  den  Endan- 
schweUoBgen  der  in  die  VATBB'scben  und  PAOHrfsehen  Klirperehen 
eintretenden  Nenrenfiisem  seigten.  In  der  That  fand  Vf.  yon  der- 
Umhfilliing  her  nach  Osmiumbebandlung  deutliche  markhaltige  Fasern, 
wabrsebeinlich  seitlich  abgegebene  Aeste  der  das  Kdrperohen  spi- 
ralig amlpinnenden  starl^en  Mervenfiuer,  in  das  Innere  der  Tast- 
kdrpercbeo  eindringen,  nach  einem  Tielfaoh  gewundenen  Verlauf  ihre 
Markscheide  verlieren  and  in  diesen  randlichen  Massen  endigen.  So 
stellt  sich  «wischen  den  Tastkörperchen  nnd  den  anderen  Formen 
der  Nervenendkörperchen  eine  nicht  von  der  Hand  zu  weisende 
Analogie  her.  In  allen  Fällen  ^eht  der  Axenc^'liuder  in  rundliche 
körnige  Massen  über.  Bei  den  Tastkörperchen  sind  dieselben  mehr- 
fach, bei  den  FACiNi'scbeu  und  VATER'sclien  Kdrperchen  gewöhnlich 
nor  einfach  vorhanden.  Doch  konnte  Vf.  auch  an  einzelnen  Pacini* 
sehen  Körperchen  mehrere  Mervenendknospen  in  einem  einzigen 
Innenkolben  nachweisen.  BoU. 


A.  FiCK,  Die  Geschwindigkeitsctirve  in  der  Arterie  des 

lebenden  Menschen. 

Unten.  MM  d.  pbjrsiol.  Labor,  m  Zflrieb.  Wien  1809.  8.61—70. 

Steckt  man  den  Arm  in  ein  horizontales  cylindrisches  Blech- 
gefäas,  schliesst  die  Oeffnuno^  durch  einen  Kautschukring  wasserdicht, 
füllt  das  Ganze  mit  Wasser  und  verbindet  mit  einem  Manometer, 
80  sieht  man  an  diesem,  ab^^esehcn  von  unregelmäsRigen  Schwan- 
kungen, welche  von  LageverAnderungen  des  Armes  u.  dgl.  herrühren, 
regelmüBsige,  mit  dem  Pulse  sj^nuhrone  Schwankungen,  deren  Ur- 
•aohe  in  dem  fortwährend  wechselnden  Blutgehalte  des  Gliedes  liegt. 
Die  Volomschwankongen  des  in  dem  GeAsse  eingeschlossenen  Arm* 
Stückes,  welche  durch  die  Curven  dargestellt  werden,  rflhren  aber  her 
Ton  dem  Unterschiede  des  dem  betreffenden  Theile  zugeführten  und  des 
ans  ihm  abfliessenden  Blutes.  Fliesst  mehr  Blut  su  als  ab,  so  muss 
das  Glied  anschwellen,  fliesst  mehr  ab  als  su,  so  mnss  seine  Masse 
abnehmen.  Nehmen  wir  der  Ein^bheit  wegen  an,  dass  in  dem 
Qaerschnitt  des  Armes,  welcher  in  der  Geftssöffisung  liegt,  nnr  eine 
einsige  Arterie  und  eine  einaige  Vene  Torhanden  seien,  so  geben 
also  die  Manometerschwankungen  ein  Maass  Air  den  Unterschied  der 
Geschwindigkeiten  in  diesen  beiden  Gefössen,  und  da  wir  ansu* 
nehmen  Grund  habeOf  dass  die  Geschwindigkeit  des  Blutstromes  in 
der  Vene  comkant  sei,  so  kann  man  Jene  als  ein  onmittelbareB  Maass 
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fiir  die  VeräodeniDgeii  der  Geschwindigkeit  in  der  Arterie  enadieii. 
Um  jene  GescbwiDdigkeit  selbst  so  messen,  mOsste  man  lu  dem 
jedesmaligen  Stande  des  Manometers  eine  gewisse  GrOsse  hinsuad- 
diren,  nämlich  die  Stromgeschwindigkeit  in  der  Vene,  welche  aber 
unbekannt  ist. 

Die  mit  Bilfe  eines  leichten  Schwimmers  auf  einer  rotirendea 
■Trommel  aofgeseichneten  Hanometerschwankongen  geben  eine  Corve, 
welche  den  von  Marey  mitgetfaeilten^  mit  Ohattveaii's  Haematota* 
ohoseop  erhaltenen  Ganren  der  Stromgesehwindigkeit  sehr  Ahnlich 
sind.  Man  kann  diese  Aebolichkeit  benatsen,  am  die  Lage  des  Kull- 
punctes  der  Corven  au  bestiinmen.  Dieser  ist  aber  nach  dem  eben 
gesagten  Nichts  anderes,  als  die  Stromgesehwindigkeit  in  der  Vene, 
und  diese  ist  wieder  gleich  der  mittleren  Stromgesehwindigkeit  in 
der  Arterie.  Dieselbe  wurde  z.  B.  in  dem  einen  Falle  nach  dem 
eben  angegebenen  Verfahren  gleich  2  Kubikmm.  in  der  Sccundc  ge- 
funden. Unmittelbar  nach  der  Ventrikelsystole  nimmt  diese  Geschwin- 
digkeit bedeutend  stt|  ist  aber  während  der  Diastole  ausserordent' 
lieh  gering.  * 

AutFalk-nd  ist,  dass  die  Form  der  Curven  sich  wesentlich  ündert, 
wenn  man  statt  des  ganzen  Anues  nur  den  Vorderarm  oder  nur  die 
Hand  in  den  Apparat  bringt.  Wahrend  die  Gcschwindigkeitscurve 
in  der  A.  axillaris  nur  zwei  weit  auseinanderlie^oiide  Maxiina  liat, 
rücken  diese  in  der  A.  brachialis  in  der  Ellbogenbeuge  naher  zu- 
sammen und  in  den  Arterien  des  Plandgelenks  treten  deren  drei  auf. 

F.  hat  auch  an  einigen  Kranken  mit  Klappenfehlern  Versuche 
mit  seinem  Apparate  angestellt,  welche  er  fortzusetzen  verspricht. 

_________  RoMotbaL 

Oelscülägee,  Beiträge  zur  Tracheotomie. 

Arek  f.  elio,  CUrargi«.  XI.  889—8(7. 

Von  12  wegen  Croup  und  Diphtheritis  von  0.  operirten  Kin- 
dern genas  eins.  Vier  ans  anderen  Qrfinden  —  fremde  Kdrper  io 
den  Luftwegen,  acuter  Kehlkopfscatanrh,  QeschwÜlste  —  unternom- 
mene Operationen  hatten  sämmtlich  einen  glflckliohen  Ausgang.  Aus 
dieser  Statistik  zieht  0.  den  SchlusSy  dass  die  Tracheotomie  an  sich 
ungefährlich y  dass  die  Gefiihr  in  den  die  Operation  erfordernden 
Krankheitszuständcn  liegt.  O.  legt  Werth  auf  die  BcROw'sche  Me- 
thode durch  Zerreissen  des  iutermusculären  und  antetrachcalen  l^inde- 
gewebes  zwischen  2  Pinzetten  in  unblutiger  Weise  bis  zur  Trachea 
vorzudringen.  Zum  Einbringen  der  Canüle  bediente  er  sich  der 
Wundhaken.  Aq.  calcis  mit  einem  Federbart  in  die  Trachea  ge- 
traufeit, leistete  während  der  Nachbehandlung  durch  Anregung  von 
Husten  und  Lösung  der  zähen  Massen  bei  Diphtheritis  gute  Dienste. 
Es  folgen  die  vier  Krankengeschichten  der  wegen  fremder  Körper 
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etc.  und  zwei  vun  den  wegen  Croup  und  Diphtberitis  operirten  Fällen. 
Die  epicrituche  Bemerkungen  enthalten  Nichts  wesentlich  Neues. 

C.  Uterbart. 


HuETER,  Casuistischer  Beitrag  zur  Methodik  der  Neuroto- 
mien,  insbesondere  zur  Methodik  der  Excision  des  N.  infra- 

orbitalis  und  des  N.  lingualis. 

Arch.  f.  Clin.  CUrnifto  ZI.  868-870. 
H.  führte  mit  £rfolg  die  subcutane  BeiaetioD  des  N.  infraorbi' 
talis  in  ähnlicher  Weise  aus,  wie  v.  Lamqbnbbck  dieselbe  jttogst  in 
demselbeD  Archiv  beschrieb.  H.  empfiehlt  zu  dieser  Operation  ein  mo- 
difieirtes  DiEFFENBACH'sches  Tenotom-Neurotom,  das  etwa  um  1  cnk 
länger,  etwas  stärker  und  an  der  Spitze  abgerundet,  aber  nicht  ge- 
knöpft i55t,  mit  welchem  nach  voraiifgegangenem  Einstich  mit  einem 
spitzen  Messer  an  der  äusseren,  unteren  Orbitalwand  die  Durch- 
schneidung des  Nerven  an  der  Fissura  orbital,  leicht  und  sicher  ge- 
lingt und  Schutz  vor  einer  möglichen  Verletzung  der  Maxillar.  intern, 
gewährt  ist.  Bei  demeelbcn  Individuum  ward  einige  Monate  früher  der 
N.  inframaxill.  nach  Aufmeisselung  des  Can.  alveol.  und  zu  gleicher 
Zeit  ein  2  cm.  langes  Stück  des  N.  liiifjualis  resecirt,  indem  H.  den 
vor  dem  Canal.  alveol.  gelegenen  Tlicil  des  aufsteigenden  Kieferastes 
wegmeissclte.  Die  Auffindung  des  N.  lingual,  war  so  leicht,  dass 
auch  bei  Resectionen  dieses  Nerven  alleio  diese  Methode  zu  em- 
pfehlen ist  C.  UterbArt 


Blacxmahm»  Exsection  of  the  trank  of  the  inferior  dental 
nerve  togeUier  with  the  second  brauch  of  the  iifth  pair  of 
nenres  beyond  Meckels  ganglion  for  severe  £aciai  nearalgia. 

Amtie.  Joom.  of  ns4.  SdmiMS.  LVIU.  60— 9lw 
Vf.  führte  bei  einer  Ftüvl  wegen  sehr  heitiger  Neuralgie  des 
2.  nnd  3.  Aetes  des  IVigeniinus  snersft  die  Besecdon  des  N.  infra- 
uMudllans  ans,  indem  er  anf  den  unteren  Rand  des  Unterkiefers  in- 
cidirte^  die  Weichtheile  dann  vom  Knochen  ablöste  imd  sorftoksohlag 
und  nun  mit  Enochensange  und  Meissel  den  Canalis  iniramazillaris 
in  seiner  gaosen  Lftnge  anfmeisselte,  so  dass  er  dann  den  Nerven  in 
der  Ausdehnung  vom  For.  maxillae  post  bis  lum  For.  mentale  en^ 
fernen  konnte.  Naoh  der  Operation  schwanden  die  Schmersen  im 
Bereiche  des  3.  Astes,  im  Bereiche  des  2*  Astes  bestanden  sie  fort, 
und  Vf.  cntschloss  sich  daher,  auch  diesen  zu  reseciren.  Er  wandte 
hierzu  eine  von  Carnochav  angegebene,  in  Deutschland  wenig  be> 
kannte  Methode  an,  indem  er  eine  V-förmige  Incision  ausführte, 
welche  unterhalb  der  Fossa  canioa  beginnend  nach  beiden  Augen* 
winkeln  in  die  Höhe  stieg.  Der  so  umschriebene  Liappen  wurde  vom 
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Knochen  abgelöat  und  naeb  oben  surfickgescblagen.  Dann  wurde 
die  vordere  Wand  des  Antram  Higbmori  mit  der  Trepbine  entfernt 
nnd  nun  von  der  Höhle  des  Atitrum  aus  der  CanalU  infraorbitalU 
ans  der  unteren  Orbitalwand  mit  der  Knocbensobeere  beranage- 
schnitten.  Die  hintere  Wand  des  Antram  warde  schliesslich  mit 
einem  Meissel  eingeschlagen,  und  nachdem  so  der  Zugang  su  dem 
For.  rotundum  eröffiiet  war,  wurde  der  Nerv  dicht  unterhalb  desselben 
abgeschnitten.  Es  erschien  derselbe  etwas  verdickt  und  gerötbet 
Die  Schmersen  Hessen  nach  dieser  Operation  vollkommen  nach  und 
waren  auch  nach  16  Monaten  noch  nicht  wieder  eingetreten.  BomIi. 


Dbaschb,  Sphygmographische  Untersuchungen  bei  Insoffi- 

cienz  der  Aortenklappen. 

Bwieht  d.  XranktiisostaU  Bndoll-Stiftoiic  in  Wien  1868.  p.  118—lSO. 
D.  Stellte  bei  einer  Reihe  von  Fällen  von  Insafficiens  der  Aorten- 
klappen sphygmographische  Untersuchungen  an,  um  sich  von  der 
Wirkung  einaelner  Medicamente  su  überaeugen.  Unter  nur  mehrere 

Minuten  auf  die  Herzgegend  bei  starken  Palpitationen  appHcirten 
kalten  Umschlfigen  wurdo  die  vorher  steile  Ascensionslinie  der  Curve 
viel  weniger  steil  und  auch  niedriger,  der  Gipfelpunct  der  Curve 
blieb  swar  spitz,  aber  die  Descensionslinie  lief  doch  mehr  unter 
einem  stumpfen  Winkel  ab;  die  secundäre  Äscension  war  kaum  an- 
gedeutet, der  Dicrotismus  weniger  ausgeprägt. 

Nach  24  stündiger  Einwirkung  eines  Infusum  Digitalis  aus  sehn  • 
Gran  wurde  die  Ascensionslinie  fast  um  die  Hälfte  kürser  und  stieg 
in  ganz  schiefer  Richtung  an,  in  schieferer,  als  nach  Anwendung 
kalter  Umschlüge,  der  Gipfelpunct  stellte  zwar  einen  spitzen  Winkel 
dar,  liess  aber  die  Descensionslinie  ohne  secundäre  Äscension  gans 
schräg  herabsteigen,  der  Dicrotisujus  war  nur  wenig  angedeutet. 

Auf  die  Verabfülgung  von  einer  halben  Drachme  Tinct.  veratri 
innerhalb  24  Stunden  sank  der  Puls  um  12 — 16  Schläge  in  der  Mi- 
nute, die  Äscension  blieb  fast  ganz  senkrecht  mit  einem  gleich  spitzen 
Winkel  am  Scheitel,  die  secundäre  Äscension  erreichte  fast  die  Höhe 
des  üipfels,  die  Descensionslinie  war  melir  concav  und  erschien  in 
der  ganzen  Curve  nicht  von  gleicher  Länge. 

Nach  mehrtägiger  Anwendung  des  Chinins  wurde  die  systolische 
Erhebung  von  einer  ganz  schiefen  Linie  dargestellt,  von  deren 
Scheitel  die  Descension  in  fast  stumpfem  Winkel  abging. 

Auf  3  Scrupel  Tinct.  Fowleri,  die  innerhalb  dreier  Tage  ge- 
nommen wurden,  erschien  die  Ascensionslinie  bedeutend  kflrser  und 
schief,  aber  vom  Gipfelpunct  derselben  verlief  die  Descensionslinie 
in  siemlich  spitsem  Winkel  bogeni^rmig  ohne  secundäre  Äscension. 

FVIalisl. 
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L.  ScHBöDBB,  Ueber  die  Einwirkung  kalter  Bäder  auf  die 
CO,-  nnd  Hamstoffirassdieidung  beim  Typhtu. 

(Ans  dflr  YocnL'sekm  Clinik  in  Dorpat.) 
DentBebM  Anh.  f.  dta.  U«d.  1869.  17.  885— M7. 

Um  die  bereits  frflber  aasgesproobene  Meinung,  dess  durch 
ludte  Bäder  der  Stoffweobsel  herabgesetit  werde,  an  prOfen,  hat  Vf. 
in  11  Füllen  ▼on  Typhus  (abd.  und  ezantb.)  die  KehlensSureaus- 
Scheidung,  unmittelbar  bevor  und  20—85  Minuten  nachdem  die  Fat 
ein  Bad  yon  18—20^  R.  und  15 — ^20  Minuten  Dauer  genommen 
hatten,  naeh  Psttbbkofbr's  Methode  mittelst  des  Ton  VoiT  und 
Lossen  angegebenen  Apparates  (Chi.  1866.  646)  untersueht.  Die 
Untersuchungen,  16  an  der  Zahl,  erstreckten  sich  immer  nur  auf  üBnf 
Minuten.  Ohne  Aosnabme  waren  die  •  absoluten  Kohlensäureraengen 
nach  dem  Bade  geringer,  als  vorher,  aber  nur  in  6  von  den  16  Beob- 
achtungen auch  die  relativen,  indem  das  in  jener  Zeit  exspirirte 
Luftvolumen  zugenommen  iiattc,  obgleich  Respirations-  und  Pulsfre- 
quenz (letztere  mit  einer  einzigen  Ausnahme,  wo  sie  unverändert 
blieb)  gesunken  waren.  Die  anderen  10  Mal  hatte  mit  der  Abnahme 
der  Respirations-  (und  Puls-)  Frequenz  auch  das  Exspirationsvolumen 
ab-  also  die  CO,  relativ  zugenommen,  g^nz  entsprechend  den  An- 
gaben Vierokdt's  über  den  Einfluss  der  Athemtrequenz  auf  die  COj- 
Abgabe.  S.  glaubt  jedoch  das  Resultat  dieser  10  Beobachtungen 
nicht  aus  der  veränderten  Athemfrequenz  erklären  zu  müssen,  son- 
dern als  Beweis  für  eine  Abnahme  der  Kohlensäure- Production  be- 
trachten zu  dürfen,  weil  je  mehr  COg  gebildet  werde,  desto  grösser 
die  Athemfrequenz  und  umgekehrt  Uebrigens  waren  die  Schwan- 
kungen in  der  Abnahme  der  COg  sehr  beträchtlich,  von  4— 55°  o, 
was  8.  nieht  au  erkliren  vermag. 

Sofort  nach  dem  Bade  ist  die  CO,- Abgabe  meist  gesteigert, 
wahrseheioKch  in  fi^olge  der  unregelmftssigen  Respiration,  die  Ver- 
minderung beginnt  erst  etwas  spAter,  ist  eine  halbe  Stunde  nach  dem 
Bade  am  stArksten  und  «nach  2-— 3  Stunden  ist  die  vor  dem  Bade 
exhalirte  Menge  wieder  erreicht 

Die  HamstoffMissoheiduog  wurde  in  2  FflUen  8  resp.  9  Tage 
lang  untersueht,  während  welcher  Zeit  abweehsehid  Bider  gegeben 
und  ausgesetat  wurden,^  die  Nahrung  dagegen  sieh  alle  Tage  quanti- 
tativ und  qualitativ  gleich  blieb.  An  den  Badetageo  wurden  im 
Mittel  33,9  und  19,9  grm.  an  den  anderen  Tagen  41,7  und  39,6  grm.* 
Harnstoff  entleert.  8«oat«r. 


D.  Nicholson,  On  the  body-weight  and  nrea  in  a  caae  of 

starvation. 

Biil.  ■«d.  Jouro.  187a  Mo.  4T0. 
N.  beobachtete  einen  33jährigen  gesmden  Ge&ngeneD,  welcher  Anf 
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und  einen  halben  Tag  (134  Stunden,  womit  jedoch  das  Datum  2& 
bis  29.  Dccbr.  nicht  stimmt)  gar  keine  Nahrung,  mit  Ausnahme  von 
im  Ganzen  1  —  1' ,  Fiiit  Wasser,  welche  er  in  den  beiden  ersten 
Tagen  trank,  zu  sich  nahm.  Vom  6.  bis  9.  Tage  genoss  er  täglich 
etwa  eine  Pint  einer  Suppe  aus  4  Unzen  Hafergrütze  und  1  Pint 
Milch  und  am  9.  Ta^'e  noch  ein  Stückchen  Brod  dazu.  Vom  10. 
Tage  an  nahm  er  wieder  alle  ihm  gereichte  Nahrung,  welche  in  20 
Unzen  Brod,  1  Pfund  Kartoffeln  und  2  Pint  der  Hafergrützsuppe  be- 
stand.   Am  12.  Tage  erfolgte  der  erste  Stuhlgang. 

Das  Befinden  des  Mannes  war  während  der  ganzen  Zeit  wenig 
gestört,  nur  war  am  5.  Tage  Druck  auf  die  Magengegcud  empfind» 
lieh;  die  Haut  war  sehr  trocken,  Fieber  zu  keiner  Zeit  vorhanden« 

Dm  Körpergewicht  betrug  am  I.  Tage  107 Pfund,  naeh 
Ablauf  der  ersten  3  Tage  hatte  es  um  5  Pfiind  abgenommen,  am 
4.  Tage  um  noch  1  Pfand,  am  Ende  des  6»  Tages  hatte  es  seinen 
tie£Bten  Stand,  lOOVs  Pfund,  erreicht,  und  am  14.  war  es  wieder  bis 
sur  ursprünglichen  Höhe  gestiegen.  In  den  4  mittleren  Tagen  mit 
einem  Minimum  von  Nahrung  (6 — 9  Tag  s.  oben)  blieb  es  constant 
100  Vt  Pfund. 

An  Harnstoff  (nach  emer  Methode  von  Davt  mit  unterchlorig^ 
saurem  Natron  bis  sum  13.  Tage,  von  da  ab  nach  Libbio  bestimmt) 
wurden  am  3*,  4.  und  5.  Tage  bei  absolutem  Hunger  susammen 
384  grains  entleert  Davon  kommen  auf  den  5.  Tag  244  grains  in 
9*  2  Unsen  Harn  von  1036  spcc.  Gew.  Die  Zahlen  für  die  anderen 
Tage  nennt  N.  nicht,  sondern  giebt  nur  an,  dass  am  4.  Tage  so  viel 
Harn  entleert  wurde,  wie  am  3.,  nämlich  16  Unzen  mit  beinahe  dem 
doppelten  Procentgohalt  Harnstoff;  auch  schied  der  Harn  des  4.  Tages 
nach  24stüudigem  Stehen  ein  Uratsediment  im  Gewicht  von  34  grains 
aus.  —  Nachdem  das  ursprüngliche  Körpergewicht  wieder  erreicht 
war,  betrug  die  Harnsloffentleerung  in  den  letzten  4  Tagen  durcli- 
schnittlich  307  grains  oder  2,3  grains  pro  Pfund  Körpergewicht  in 
24  Stunden.  Smator. 


G.  DiEULAFOY,  De  la  mort  snbite  dans  la  fi^vre  typhoide. 

8.  648tD.  Paria  V.Mmioii.  1869. 

Der  Vf.  hat  seine  Arbeit  in  zwei  Abschnitte  getheilt;  im  ersten 
theilt  er  eine  Reihe  von  Beobachtungen  mit,  aus  welchen  mau  er- 
sieht, dass  16  Personen  im  Lauf  eines  typhösen  Fiebers  plötzlich 
gestorben  smd;  der  aweite  Abschnitt  bebandelt  die  Untersuchungen 
über  die  Ursachen  und  den  Vedauf  dieses  Todes. 

1.  Abschnitt:  Auffallende  Uebereinstimmungen  in  den  Tbat- 
sachen;  der  Tod  tritt  meistens  im  Augenblick  der  ReconvalesoenB 
ein;  die  Kranken  befinden  sich  in  solch  befriedigendem  Zustande^  dass 
man  das  typhöse  Fieber  fast  für  beendet  angesehen  hatte.  Die 
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Mehrheit  der  Kranken  zeigt  ein  gleiches  Symptom,  nämlich  einen  con- 
vulsivisclien  Zustand,  welcher  dem  Tode  vorlicrgciit  oder  ihn  bogleitet; 
meistentheiU  erfolgte  der  Tod  schnell,  plötzlich,  ohne  Schmerz,  ohne 
Agonie  y  im  Verlaufe  einiger  Miniiteo  oder  lelbst  einiger  Secunden. 
Die  Autopsie  wurde  in  12  Fftllen  gemacht  und  war  ttale  'negativ; 
abgesehen  von  den  Verftnderangcn  eines  typhösen  Fiebers  im  Zustand 
der  Besserung,  hat  man  nie  etwas  gefunden,  weder  in  den  Nerven» 
eentren,  noch  in  den  Lungengefilssen,  noch  in  den  Eingeweiden,  was 
einen  piOtdiehen  Tod  hätte  erklären  kSnnen. 

2.  Abschnitt  Der  Vt  glebt  sn,  dass  in  gewissen  Fällen,  wie 
s.  B.  bei  den  von  Gbib80IQBB  beobachteten,  der  plötsliche  Tod  in 
Folge  von  Emliolie  eingetreten  ist,  aber  in  den  meisten  Fällen  han- 
delt es  sich  nach  D.  um  einen  Tod  durch  Reflexaction  von  der 
Schimmhaut  der  Eingeweide,  welche  in  Folge  der  Erkrankung  ab- 
norm erregbar  ist.  Vf.  glaubt,  dass  diese  Erregung  durch  die  Nn. 
splanchnici  zum  Rückenmark  geleitet  und  auf  die  Vagi  reflectirt,  das 
Hers  zum  Stillstand  bringt.  Durch  physiologische  Betrachtungen 
sucht  er  diese  Deutung  an  stiltsen.  Krishabv  (Paria). 


^uinn,  Die  extnimediane  EinstelluDg  des  Kindskopfes  am 
Eingang  des  partial  verengten  Beckens. 

Pragar  VjtOxr.  1869.  CIV.  68-76. 

B.  beobachtete  in  vier  Fällen  einen  von  dem  bei  einfach  grad 
verengtem  Becken  gewöhnlichen  (ieburtsmechanismus  abweichenden 
Hergang.  Während  nach  MiCiiAKLiS  Angabe  bei  blosser  Verkürzung 
der  Conjugata  vera  der  vordere  Querdurchmesser  vor  das  Promon* 
toriom  rückt,  und  die  grosse  Fontanelle  dabei  auf  gleicher  Höhe 
steht  mit  der  kleinen,  so  trat  in  R's  Fillen  das  Hinterhaupt  schon 
im  Beekeneingang  am  tiefsten  herunter,  zugleich  aber  deckte  das 
▼otliegende  Schädelsegment  nur.  die  eine  Beckenhalfte,  während  die 
andere  frei  blieb.  Dabei  stend  in  -2  gans  gleichen  Fällen  der  Schädel 
bei  n  Htnterhauptslage  Aber  dar  linken  Beokenhälfte,  die  kleine  Fon- 
tanelle also  nach  linksy  aber  dicht  an  und  vor  dem  Plromontorinm. 
In  den  beiden  anderen  Fällen  lag  das  Kind  nicht  so  schräge,  son» 
dem  der  Kopf  deckte  bei  II  Schädellage  die  rechte,  bei  I  die  linke 
Beckenhälfte,  es  stand  also  hier  auch  das  Hinterhaupt  am  tiefsten, 
aber  die  grosse  Fontanelle  am  Promontorium.  In  3  Fällen  erfolgte 
der  Dufchtritt  des  Kopfes  durch  den  Beckeneingang  ganz  plötzlich  * 
und  spontan,  im  4.  wurde  wegen  Buptnra  uteri  die  Kephalotripsie 
gemacht.  —  Die  Erklärung  ftir  diesen  abweichenden  Mechanismus 
liegt  wahrscheinlich  in  dem  Umstand,  dass  in  allen  4  Fällen  eine 
Lordasis  lumbosacralis  yorbanden  war,  durch  welche  der  Becken- 
eu^gang  gleichsam  in  swei  Ton  einander  getrennte  Hälften  getheilt 
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wurde,  so  dass  der  Kopf  yerbiodert  warde,  sieh  median  eioButtellen, 
und  statt  dessen  anfilnglich  nur  in  eine  Beekenbllfte  eintrat  Aebn- 
Hebe  Beobachtungen  finden  sich  auch  bei  MiCBABUfl»  gelten  ihm  aber 
immer  als  Beweis  fBr  eine  sugletch  bestehende  VerkOrsung  des 
Querdurchmessers.  T.BsMlbMf. 


Kleinere  JHiitlieiliuigen. 


GlANNUZzi,  Rccherchcs  sur  Ja  stmcture  intime  du  Pancrte,  Coaptot 

rendus  LXVIII.  1280-1281. 

G.  Saviotti,  Untersuchungen  über  den  feineren  Bau  des  Paocreas. 
Areli.  f.  mieroic.  Anatomie  V.  404—414. 

Scbon  in  «lawr  Mbrne  ulsr  Lodwm  sagwlellteii  Untersnchanf  ^«1  O. 
(B«r.  d.  itahs.  Oe«.  d.  Witt.  ».  Not.  1865)  hatte  aieh  «rgwbmi,  daM  dia  Oaatatt 

des  iunerhalb  der  Acint  der  Sabmaxillari.s  gelegenen  HoblraiiiriR  keineswegs  eina 
eiofacb  cylindri.'^che,  sondern  vielmehr  recht  complicirt  und  aiir  sablreichen  Spfilten 
Btuaminenge«eUt  sei.  8p&ter  haben  LARQaaRAaB  (Cbl.  1869.  261)  und  Ewald,  desaen 
BeobachtoDgdo  von  Fruttsn  (Ar^.  t  nieroaa.  Anatom.  V.  203)  mitgetbailt  wardan, 
Migafaban,  data  In  dan  Aeinia  das  Panaraaa  ain  dufab  Iq|aetion  mit  kallMnigaM 
Berliner  Blau  auf  dai  schönste  darstellbares  System  Siissernt  feiner  drehruiider 
Canälchen  existirt,  welches  ähnlich  wie  die  feinsten  Gallenc«pill«ron  die  einzelnen 
secrctoriacben  Kiemente  den  AcioOB  umspinnt.  Diese  Angaben  finden  in  den  vor- 
liegenden Uatarsoohangen ,  von  daaen  die  erste  gleichseitig  and  unabb&nfif  tob 
LaMnanaBS  and  Bwau»,  dia  awaito  baraiti  mit  Bddcticbt  anf  dIa  Mitlbananf  tob 
Lahouiiaiib  angestellt  ist,  ihre  Tölliga  Baatttigang.  Herrmraobaban  ist  der  von  9» 
geföhrte  Nachweis,  da^s  die  von  LANaKBRANS  aufgefundenen  ,,centr<>acinären"  Zellen 
nichts  anderes  sind,  wie  die  Üe(  in  den  Acinus  vorgeschobenen  letzten  oder  richtiger 
ersten  Zellen  der  ans  eigeotbümlicb  ipindelArmigen  Epitbelien  ansammengeae taten 
Mnon  AmMbrnagaglnga,  waleba  daa  swiaaban  dan  DrflaanaaUan  rfab  Tailalalnda 
Meta  feiner  Canlleheu  HiifnclimcD,  um  daa  Saerai  in  die  grOaaaran  ^IbidaraptthalialaB 
Amittbranfiglnga  biaftbamaifibraa.  BeU. 


H.  Bosch,  Qnecksilberpumpe.  Aus  dem  physiologischen  Institut  au 
Heidelberg.    FMÜont'a  Afob..  Ii.  445-448. 

B.  bat  nH  Hltfe  von  Haufaei««  aiaa  Gaepttnipa  naob  dem  Princip  der  von 
LoDwio,  HRLMnoLTE  uud  FPLÜaRR  angfegebenen  susammengefilellt,  bei  welcher  alle 
Bibne  und  Verbindungsstelleu  unter  Quecksilber  sich  befinden,  wodurch  ein  voll- 
atlndig  sicherer  Abschluss  bei  geringem  Preis  und  leichter  Handhabung  ersielt  wird. 


Turn  BULL,  Oase  of  chronic  Otitis  interna,  with  acute  attaok  exten- 
ding  to  the  brain  ete.    Tha  aiad.    aor^.  raporlar.  XXI.  109— III. 

Kin  14jälirige8  Mädchen  wurde  von  einer  beft^ain  Otftia  mit  eonaecotiTer 
Zorfltoriing  des  Trommelfells  befallen,  in  deren  Gefolge  nasser  einer  Verminderung 
des  Horvormögens  und  einem  mässigen  Ausfluss  ein  heftiges,  periodisch  auftretendea 
Bcbwindelgefühl  sorSekbliab.  Zwai  Jabra  aplter  folgte  ain  aaoar  Aafolt,  Terboadan 
Biit  loaaarat  qidUaadan  Bebmanan  ha  ffintarbanptt  atai^am  Babwiadalgafllbl  and 
Bcbwellong  der  linken  Schläfen-  und  Nackengegeud.  Der  Ausflnss  dauerte  fort; 
sinsMÜ  waida  aaab  aia  klainaa  Kaoobaaatfiak  aatlaarL  Bai  labbaAaa  Bawagaagaa 
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dei  Kopfs  tratan  mebrinala  Allgemeine  Krämpfe  ein ;  LttuBniigMi  wurden  nieht  beob- 
MUet  Tod  nndi  8  Monnton. 

Der  linke  Leppen  de«  Kletobirns  enthält  einen  hflbnerelgroflsea«  mit  reich» 

licliem  dickem  Eiter  gefüllten  Abscen»,  der  von  einer  glatten  Membran  ansgekleidet 

i«t  und  in  Folge  einer  Perforation  der  IlirnbUute,  dem  mittleren  Obre  entsprechend, 

direet  an  di«  nacrolitebe  Fläche  des  Sehltifenbeina  anstösst  Der  ätusere  Gehörgaiig, 

dto  UlbcirMÜtomigai  CuUe  und  das  Untige  Lnbjiinth  aind  «Urig  inOltrirk 

Peaftok. 


V.  NüSSBADM ,  Herausnahme  des  Mastdarms,  der  Prostata  mit  der 
davon  umfassten  Harnröhre  und  eines  Stückes  des  Blasenhaises« 
Bajer.  ärstl.  Intall.-BL  1869.  No.  44. 

Di»  rom  Vf.  baaebriabane  Oparation  wnrdo  Im  Oolobar  1M6  an  oiaan  Krankaii 
mit  auiigedehnter  kreboiger  DegOnoration  des  Uaatdams  nnd  der  Nachbartheile  aus- 
geführt. Die  Mastdarrastrictur  war  eine  sehr  enpe  und  es  bestand  eine  Perforation 
der  Mastdarmblasenwand.  En  wurden  durch  die  Operation,  die  in  gewohnter  Weise 
mit  Umsehneidung  daa  Anna  begann,  4"  Tom  Maatdann  aatlemt,  sowie  die  ganse 
Piroateta  mft  dar  Fan  proatalloa  nredwaa  «nd  afai  IWt  daa  Blasonbalaoa.  Dia  bo. 
trIcbtHeha  Blotnog  liass  sich  bald  »tillen,  das  Ende  des  oberhalb  der  Strictur  .stark 
erweiterten  Darroes  wurde  in  die  Hautwnnde  genftbt  Die  Heilung  verlief  schnell 
nnd  das  Kesultat  war  ein  auffallend  gSnstiges.  Der  Urin  lief  dnrcb  den  Mastdarm 
abf  aber  es  bildet«  sich  eine  narbige  Klappe  swischen  Darm  und  Blase,  welche  das 
BiadrioffaD  tob  Koib  in  dio  Blaaa  Tarhlndaffte.  Anoh  beataad  kaino  laeontiBontla, 
da  ain  Theil  der  Fasern  des  Sphincter  arii  erhalten  war;  der  Kranke  mosste  etwa 
alle  Stande  den  Urin  ablHsscii.  Nnch  fibar  Sjäbrigam  Wohlbefinden  trat  ein  Becidiv 
ein,  dem  der  Kranke  jetst  erlegen  ist.  Treodeleabiuf. 


BtaBR,  Abic^  do  foie  Iii  k  ane  dyssBiiterie  ehrooique  et  offhmt 
tonte  rapperenee  d'un  Cancer  des  parois  de  Festomac.  Qaa.  daa  hdp. 

1869.  No.  116  u.  117. 

B.  behandelte  pinen  55jährigen  Scbnhmacher,  welcher  seit  Jahresfrist  au  hoch- 
gradiger Appetitlosigkeit  und  fieberlosen,  periodisch  aafbretenden  Durchfällen  gelitten 
hatte,  in  denen  nicbt  aaltan  Blnt  an  finden  war.  Brbreeina  war  nie  aufgetreten. 
AUnAUiali  Mobto  aieh  bat  dam  Kraattaa  oino  ao  allgomain«  Cadioxio  bomarkbar, 
dass,  als  dia  Appetitlosigkeit  immer  grüsser  wurde  und  man  im  Epigaalriom  eine 
böckrige,  gegen  Druck  wenig  empfindliche  Geschwulst  fühlen  konnte,  dbar  welobar 
dar  Parenssionsschall  laut  war,  die  Diagnose  auf  Magenkrebs  gestellt  wurde. 

Dar  Kraaka  ging  marastisoh  .au  Omnda.  Boi  dar  Autopsie  erwies  sieb  die 
Qosoinmial  ab  ein  ebroaiaohar  Abaeees  im  linken  Lebarlappea ,  wMirand  Im  Dam 
sahireiche  UIcerationen  zu  finden  waren.  Dio  Magen  war  gans  intact,  die  Oallao* 
ginge  frei.    (Ueber  das  Verhalten  der  Lebcrgefässo  fehlt  eine  Notiz). 

Vf.  ist  geneigt  ansonehmen,  dass  der  yorgefundeue  Leberabscess  als  Folge 
eiaea  ebroniseh  dysenteriaaben  Proeesaea  im  Darmoanal  anzusehen  ist.  FrSntxei. 


G.  Rbyhbr,  (Jeber  pathologische  Reflezersobeinnngen  anf  einselnen 

Nervenbahnen.    Petersb.  med.  Zeitschr.  1868.  298— 80t. 

Vf.  be.<4chreibt  folgende  zwei  Fülle.  Ein  lOjghr.  gana  ganndes  Madchen  war 
beim  Mittagessen  plötslich  in  den  Zustand  höchster  Athemnoth  geratben.  Sensorinm 
gaaa  Ürai;  graaae  Angst  nnd  Uarahe;  Oaaiebt  Uvide,  Augen  glänaeud,  Pupillen  sehr 
arwiüart»  biawailaii  Biraa  aardoniciia.  Baonia  Djrapaoa  adt  atObaender  Bsapwatio^ 
•8—100  Ra^iratfeiMa,  Adkm  dar  raapiratariadiaB  AaidlilmwkalB}  SliaBaaa  klar, 
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htSm  ZtUkM  rvm  LarjrngostMMM.  Pub  64,  regelmltssig.  IM«  ol^Mfhr«  üntaf- 
raobanff  dei  RespiimHons-  und  CireoUtiouappanttM  ergab  nur  noipnl«  VarUUt* 
llitM.  —  D«  iDöglichcr  Weise  eine  Vergiftung  vorliegen  konnte,  wurde  ein  Emetieom 
gegeben,  wonach  daa  Mittagsmahl,  Caffee,  Brod  und  ein  grosses  StQck  Pleinch  von 
2"  LXnge,  1"  Breite  und  V4"  Dicke  mit  einem  barten  sehnigen  Anhange  enüoeit 
«nd«.  Mdit  6  Mimten  bmIi  tetu  Braehaet  www  almaidldM  knakkall«  Br> 
•«MnimgMi  Cut  upwAM  ▼«mliwaadea*  MMh  iVt  Staad«  war  dar  Pnb  70^  Bwipi- 
ration  24,  Papillen  normal.  In  dem  Erbrochenen  war  nichts  Giftiges  nachsnweisen.  — 
Vf,  deutet  diesen  Fall  so,  dafls  das  grosse  Fleischsttick  eine  aiigewöhnlicbe  Erregung 
der  Vagusenden  im  Magen  bewirkte,  welche  sich  auf  refleotoriachem  Wege  den  an« 
dflraB  VagiwTersweiguugett  mitlhailtew  Dto  PnpiUtMvwaiteraaf  mü  waitoM  Aua- 
d^anf  dar  Brragaaf  «of  dM  CaBtram  COio-apiul«  in  dar  Uadolta  ohtongata 
■araaaben.  — 

In  einem  2.  Fall  trat  bei  einem  Studenten  nnmittelbar  nach  einem  Brechact 
(in  Folge  eines  acuten  Abusus  spirituosorum)  heftiges  Heraklopfen  ein,  mit  sabr  b«> 
aaUaodgtoB  »ad  unffagalalaaigain  Polaa;  walahar  Zmtend  bia  aar  Datenaahaof 
aas  lAahatoa  Tage  baataad.  Diaa«  arfob  anaaar  daa  Almoraiitttea  daa  ^ftibaaa  am 

Hersen  nichts  Pathologisches.  Bei  Ruhe  und  Digitalisgebraueh  waren  bis  snm  folgao- 
den  Tage  dann  alle  Erscheinungen  verschwunden.  —  Vf.  nimmt  in  diesem  Falle 
ebenfalls  eine  raflactoriscbe  Erregung  der  die  Uerstbätigkeit  bescbleuuigeoden  Nerven 
a«t  Muigehaod  voa  dar  atarkan  Baiaang  der  Vagoaaaiaa  lai  llageo.  iiotiuMgeL 


Q.  ZwiCKB,  Ueber  die  wirksAmen  Bestandtheile  der  Oonvolvalaceen. 
Salladir.  f.  d.  gaa.  Natarwiaaanaali.  ISM.  XXZIII.  896-485. 

Nach  einar  ansfülirlichen  historischen  Darlegung  der  bisherigen  ünteraaeliaagaa 

über  die  wirksamen  Bestaiidtheile  der  Convolvnlaceen,  giebt  Vf.  nach  eigenen  Unter- 
suclinngen  die  chemischen  Eigenschaften  des  Convoivulins  und  des  .Talapins  an, 
welche  danach  in  ihrem  im  Original  nachzuleseudeu  Verhalten  gegen  Lösungsmittel, 
SXaren  and  aadara  Beagantlaa  liut  voltatlndfge  Uabaraiaatiroanaf  adgaa.  Zar 
Uataracbeidnng  dient  besonders  die  Unlöslicbkeit  dea  ConTolvnlins  in  Aether,  in 
Walchem  Jalapin  leicht  lüslicli  ist,  die  KRiliing  des  Jiilapins  aus  alcoholischer  Lösung 
durch  eine  gleichfalls  nicoholische  Lösung  vun  salpetersaurcm  Quecksilboroxydul 
und  dagegen  die  Füllung  des  Convoivulins  aus  saurer  Lösung  durch  Alaun.  Im 
Wasaarliade  mit  Salpetonllnra  abfadaaq»!!,  wird  dar  feibüeha  BAakataad  daa  Coa- 
Tolrulins  durch  einen  Tropfan  aonaeotrirta  SahwafalaKara  aalMnatBi9>Tiolatt,  wfibroad 
dar  des  Jalapins  gelb  bleibt. 

Aus  den  physiologischen  Untersuchungen  an  Kaninchen  und  Hunden  ergab 
aiali,  daüs  Couvolvuhu  zu  u,l  grm.  in  eine  Vene,  oder  zu  0,5 — 1,5  grm.  unter  die 
Hflekanbaak  faapritak,  koioa  ?araiabnag  dar  Darmanalaaniagaa  bawirlito,  daaa  da- 
gegen 0,6  gm.  einem  Bunde  und  einem  Kaaiaabea  oolar  die  Banafahaot  ii^idrt, 
Durchfall  erzeugte  in  Folge  des  durch  Endosmoso  erfolgten  Uebergangs  in  den 
Darm,  gleichwie  wenn  es  innerlich  gegeben  worden  wäre.  Bei  innerlicher  Dar- 
reichung jedoch  wirkt  es  nur  bei  gleichzeitigem  Vorbandensein  der  Galle,  da  diese, 
wie  Booraam  and  aaiaa  SeiiSlar  aachgewiaa»  balMn,  banplalahUdi  aor  Uaaof  daa 
CooTolTaUna  aod  andarar  llaiaa  beltrigt.  Daoi  antapräehand  erfolgte  bat  swai 
Banden,  welchen  eine  Gallenfistel  angelegt  wurde,  und  die  noch  10  resp.  24  Stunden 
danach  lebten,  trots  grosser  Dosen  (1  und  2  grm.  Convolvnlin)  keine  Stuhlentlee- 
ruug,  obgleich,  wie  die  Sectiou  seigte,  in  dem  einen  Fall  der  Dickdarm  harte  Fäcal- 
maaaaa  aatUalt  Senator. 


Blnssmil — r'~  fUr  '^>^«  Centralblatt  wolle  man  an   den  Uod&ctcur,  Berlin.  Slume'i  Hof  Ka  If  «der 
(unter  Beiacbltui)  an  die  VorlagituuidlaDg,  Berlin,  Unter  dea  Linden  t>8,  adreieiren. 

Variif  vna  Aarmtl  Htrseawal«  te  Barlte.  —  Dnsk  «en  H.  a.  Hermana  te  BmMb. 
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Utbtr  die  bmirviliM  d«r  AugenbfwtgHiigM. 

T«B 

In  Bezug  auf  die  Augenbewegungen  hatte  früher  die  Meinung, 
dasa  beide  Augen  bei  iliren  Bewegungen  derart  mit  einander  ver- 
bunden sind,  dass  gewöhnlich  das  eine  nicht  unabhängig  vom  andern 
bewegt  werden  kann,  allgemeine  Geltung.  In  unserer  Zeit  ist  diese 
Theorie  besonders  durch  Prof.  E.  Hering  vertreten,  welcher  nach 
J.  Müller  diese  Bewegungen  für  Mitbeweguiigen,  und  als  solche 
für  angeboren  und  nicht  durch  Uebung  erworben  hfilt.  In  den 
letzten  Zeiten  aber  ist  eine  neue  Theorie  zu  Tage  gekommen,  welcher 
zufolge  jedes  Auge  eine  von  den  Bewegungen  des  anderen  voU- 
kommea  anabhäogigo  Motilität  haben  soll.  Um  diese  Frage  durch 
directA  Experimeiite  «i  entscbeiden,  habe  ich  Verauehe  untemommeni 
deren  Hauptresohate  ich  jetst  in  aller  Kttne  mittfaeilen  will.  Das 
Hauptergebnis«  dieser  Versueha  ist^  dasi  beide  Augen  eina  gemain- 
sobafUieha  motoriselie  fnnerradoii  hAsa,  welche  von  den  vorderen 
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Hügeln  der  Corpora  quadrigemina  ausgeht.  Der  rechte  von  diesen 
Hügeln  regiert  die  Bewegungen  beider  Augen  nach  links,  und  der 
linke  die  beider  Augen  nach  rechts.  Durch  die  Keizuni^  der  ver- 
schiedenen Punctc  jedes  Hügels  kann  man  inanniglflitigo  Bewegungen 
hervorrufen,  aber  immer  mit  beiden  Augen  zu  gleicher  Zeit  und  in 
derselben  Kichtnng.  Wird  länger  gereizt,  so  dreht  sich  auch  der 
Kopf  nach  derselben  Seite  wie  die  Augen.  Wenn  durch  eine  tiefe 
Incision  die  beiden  Hügel  getrennt  sind,  beschränkt  sich  die  Bewe- 
gung nur  auf  die  Seite  der  Reizung.  —  Damit  die  Erscheinungen 
recht  klar  zu  Tage  treten,  sollen  die  Augen  vor  der  Reizung  divcr- 
girend  etwas  nach  unten  steheiii  wie  sie  sich  im  Ruhezustande  leicht 
eineustellen  pflegen.  Dann  «teilen  sicli  bei  Reizung  in  der  Mitte 
des  vorderen  Theiles  der  genannten  Hügel,  das  ist  bei  der  Commissnra 
posterior,  die  Aagen  sogleich  mit  parallel  gerichteten  Axen  ein. 
Wird  die  Reisung  in  der  Mitte  swiscli^n  den  vorderen  Hügeln  mehr 
nach  hinten  gemacht,  ao  erfolgt  Bewegung  beider  Augen  nach  oben, 
mit  Enreitemog  der  Pupille.  Diese  Bewegung  nach  oben  geht  desto- 
mehr  in  eine  eonvergente  über,  je  mehr  nach  hinten  die  Reizung 
stattfindet  Wenn  wir  den  hinteren  unteren  Theil  der  vorderen 
Hügel  reiaeSy  so  bekommen  wir  starke  Oonvergons  mit  Neigung  nach 
unten.  Noch  in  stärkerem  Grade  bekommt  man  diese  letate  Bewe» 
gang,  wenn  der  Boden  des  Aquaeductus  Sylvü  gereist  wird  (Anfang  der 
Nn.  ocolomot.).  Jede  Bewegung  nach  innen  und  unten  ist  mit  Ver- 
engerung der  Pupille  verbunden.  —  Die  ReiauDg  der  freien  Ober- 
flAche  eines  jeden  Hügels  giebt  die  Bewegung  beider  Augen  nach 
der  cntgegOBgesetztcn  Seite,  und  dabei,  es  möge  links  oder  rechts 
gereizt  sein,  um  so  mehr  nach  oben,  je  mehr  wir  nach  innen,  das 
ist  nach  der  Mitte  der  vorderen  Hügel  zu  reizen,  nach  unten  da- 
gegen, je  mehr  wir  nach  aussen  und  unten  reizen.  Bei  allen  diesen 
Bewegungen  bleibt  die  Pupille  unverändert.  Die  Innervation  der 
Bewegungen  nach  unten  mit  der  Medianebene  parallelen  Axen  hat 
wahrscheinlich  ihren  Sitz  auf  der  Basis  der  IIü;,'el.  Eine  solche  Be- 
wegung konnte  ich  aber  nicht  hervorrufen,  was  vielleicht  der  Zer- 
störung durch  die  Schnitte,  welche  zur  Aufsuchung  der  Basis  gemacht 
werden,  zugeschrieben  werden  muss.  —  Die  gleichzeitige  Reizung 
der  beiden  vorderen  Hügel  rief  Bewegungen  der  Augen  hervor,  wie 
sie  bei  Nystagmus  beobachtet  werden. 

Aus  diesen  Beobachtungen  geht  hervor,  dass  beide  Augen  in 
Betreff  der  Bewegungen  ein  untheilbares  Ganses  darsteUea,  ao  dasa 
man  Gelegenheit  hat  su  sehen,  wie  HBBUia*s  Ausdruck  „Doppelauge*' 
den  Sachverhalt  gut  ausdrttckt  Ick  habe  mir  viel  Mtthe  gegeben, 
eine  Diyergens  der  Augenazen  oder  isolirte  Bewegungen  eines  ein- 
sigen Auges  dnroh  Reisung  der  unverletsten  Hügel  hervorsumfeD, 
aber  dieses  ist  mir,  wie  gesagt,  nur  nach  Trennung  der  beiden  yor- 
deren  Htigel  durch  eine  tiefe  Iiicision,  oder  nach  dem  Durchschiiaiden 
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«ines  der  Mnakelnenreii  des  Auges  gelaogen.  Wenn  der  N.  ocato- 
motoriQS  darehscfanitten  worde,  folgte  grosse  Erweiterung  der  Pa- 
pille, welche  durch  keine  Beisung  des  motorischcD  Aiigenceotrums 
und  ebenso  wenig  durch  Reisung  der  Nn.  trigemini  aufgehoben  wer> 

den  konnte. 

Die  Reizung  der  hinteren  Hfigel,  besonders  in  der  Mitte,  giebl 
aehr  starke  Bewegungen  des  narcotisirten  Tiiieros  mit  grosser  Er* 
weiterang  der  PupiUe  und  sehr  sclirecklmftem  Ausdrucke  der  parallel 
stehenden  Augen.  Sonderbar  ist  es,  dass  Schiff,  der  übrigens  die 
Angenbewegun^en  statt  mit  den  vorderen  im  Allgemeinen  mit  den 
hinteren  Mügeln  in  Verbindung  bringt,  geradezu  diesen  Sehreciten, 
welche  aucli  er  beobachtete,  den  vurderon  HüL^elu  zuschreibt.  An- 
dere Beziehungen  zur  Bewegung  der  Augen  liabcn,  scheint  mir,  die 
hinteren  Ilögel  nicht.  Uebcr  das  Verhältniss  der  Bewegungen  der 
Pupille  und  der  Augen  zur  Reizung  anderer  Theile  des  Centralncrven- 
systems  beabsichtige  ich  spater  Mittheilungen  zu  machen.  — 

Die^e  Versuche  sind  in  dem  Laboratorium  des  Herrn  Prof. 
DONDEKS  gemacht,  dem  ich  für  seine  Aufmerksamkeit  meine  innigste 
Dankbarkeit  hier  ausdrücke. 

Utrecht,  15.  Januar  1870. 


J.  Oellacher,   Untersucliungen  über  die  Furcliung  und 

Bliitterbildung  im  Hübnereie. 

Stadim  sus  d«m  Iiutitate  für  eiperiroentelle  PaUiologft  ia  Wipn  aus  dem  Jahre 
herauvgegeben  von  S.  Stsicbbs.  Wien  1870.  Branmüller,  p.  54-73.  1Ta& 

0«'s  Arbeit  gicbt  uns  die  erste  Darstellang  des  Furchnngspro* 
cesses  am  Hübnereie  nach  Durcbsobnittsprfiparaten.  Zur  Herstellung 
der  ietsteren  legte  er  die  von  den  anhaftenden  Resten  der  Follikel- 
Wandungen,  resp.  vom  Siweiss  befreiten  Eier  2  Tage  in  verdünnte 

ChromsUure  und  trug  dann  ein  den  Keim  enthaltendes  Kugelsegment 
mit  dem  Messer  ab.  Das  Segment  wurde  in  Alkohol  absoi.  ent- 
wässert, nach  Klärung  in  Nelkenöl  in  eine  Mischung  von.  Wachs  and 
Oel  eingebettet  und  dann  in  feine  Schnitte  zerlegt. 

An  Eierstockseiern,  welche  etwa  um  ein  Viertel  kleiner  waren 
als  der  Dotter  eines  Eileitereies  findet  sich  auf  dem  Durchschnitte 
zwischen  Dotterhaut  und  weissem  Dotter  eine  biconvexe,  feingranu- 
lirte  Masse  von  3 — 3,4  mm.  Längendurchmesser  und  0,15 — 0,20  ram. 
Tiefe.  Mitten  in  dieser  Masse  liegt  ein  auf  dem  Durchschnitt  trapez- 
förmiger Körper  von  fast  homogenem  Aussehen,  dessen  grösste 
Fläche  der  Dotterhaut  unmittelbar  angrenzt.  Derselbe  hat  einen 
grössten  Durchmesser  von  0,52  mm.  bei  einer  Tiefe  von  0,10—0,12  mm. 
Uoter  demselben  befindet  sich  eine  kleine^  ovale  Höhle  und  an  einer 
Mto  araehabt  in  dar  FttdiMicasioiit  aal  der  Oberfläche  mm  kleine 
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Falte,  unter  dieser  wieder  ein  structurloscr,  kleiner  Körper  von  Wets* 
eteinform,  dessen  eine  Seite  der  Peripherie  des  Trapeziums  anliegt. 

Vf.  will  nicht  entscheiden,  ob  das  Trapez  der  Keim  (Protoplasma 
des  Primordialeics,  lief.)  und  demnach  die  Höhle  das  Keimbläschen 
sei,  oder  (wie  es  wahrscheinlicher  ist,  Ref.)  ob  das  Trapez,  wozu 
auch  die  Grösse  stimmt,  blos  das  Keimbläschen  darstelle  und  dann 
die  ganze  biconvexe  Masse  der  Keim  wäre  —  die  Schwierigkeit  liegt 
im  letzteren  Falle  in  der  Deutung  der  Höhle.  —  Der  genannte  kleine 
wetzsteinfurmige  Körper  wird  auch  nicht  inlerpretirt.  Die  Grenze 
der  gesammten  biconvexcn  Masse  gegen  den  weissen  Dotter  ist  nicht 
ganz  scharf,  da  man  grössere  Molekel  in  der  feinkörnigen  Substanz 
gegen  den  Dotter  hin  antrifift. 

Die  Befruchtung  scheint  an  einer  bestimmten  Stelle  des  Ei- 
leitert, einer  Art  Receptaculum,  vor  sich  zu  gehen.  Vf.  fand  dort 
dM  frflbeste  von  ihm  beobaohteto  Forehungsstadiiun  an  einem  Ei  mit 
noch  weicher  Scheie  und  wacbslUinliolier  ^anspareni;  dieselbe  lag 
umgeben  von  einer  relativ  bedeutenden  Menge  klarer  Fittssigkcit, 
welche  viele  sich  lebhaft  bewegende  Spermatosoen  enthielt;  bewe- 
gungslose Sameni)tden  fanden  sidi  innerhalb  des  der  Sehale  mnHefast 
liegenden  Eiweisses;  im  Dotter  wurden  Samenelemente  vermisst 

Der  homogene  trapeaförmige  Körper  war  verschwunden;  awi- 
schen  Dotter  und  Dotterhaut  fimd  sich  nunmehr  eine  siemlich  gleich- 
artige, feingranulirte  Masse,  jedoch  nicht  scharf  gegen  den  Dotter 
abgegrenzt.  Vom  äusseren  Contour  erstreckte  sich  eine  erste  Furche 
bis  zu  0,15  mm.  in  die  Tiefe  und  stiess  dort  auf  einen  schmalen, 
dreieckigen  Raum.  Von  diesem  aus  zog  nach  beiden  Seiten  ein 
spaltförmiger  Contour,  der  mit  der  Dotterhaut  susammen  eine  fein- 
körnige Masse  abgrenzte,  die  an  den  trapezförmigen  Körper  erinnerte; 
derselbe  wäre  sodann  durch  die  erste  Furche  in  awei  aiemlich  gleiohe 
Theile  getrennt  worden. 

Ein  folgendes  Stadium  zeigte  doutlich  fünf  senkrecht  von  der 
Dotterhaut  nach  abwärts  bis  zu  dem  eben  genannten  spaltformigen 
Contour  verlaufende  Furchen  mit  vier  Furchun^skugein  dazwischen. 
Der  Contour  ging  viel  weiter  nach  beiden  Seiten  iiin ,  so  dass  durch 
ihn  zwischen  Dotterhaut  und  weissen  Dotter  eine  ungefähr  eben  so 
grosse  Masse  wie  der  früher  genannte  feingranulirte  biconvexe  Kör- 
per (Keim)  abgegrenzt  wurde. 

Im  dritten  Stadium  erscheint  der  ganze  Keim,  der  noch  immer 
die  biconvexe  Gestalt  hat,  gefurcht.  Die  am  Rande  liegenden  Kugeln 
sind  die  grössten;  viele  kernhaltige  Kugeln  mit  grobkörnigen,  den 
Molekeln  des  weissen  Dotters  ähnliche  Granulis  erfüllt.  Zwischen 
weissem  Dotter  und  gefurchtem  Keim  tritt  jetst  eine  Höhle  auf  (Keim«- 
höhle  Htt);  in  dieser  finden  sieh  die  grob  granuHrten  Elemente,  die 
aber  stets  mit  dem  Keime  selbst  ausammenhängen. 

Das  folgende  Stadium  Hess  einen,  etwas  vergröseerteni  hat  fiber* 
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all  gleich  dicken  Keim  sehen,  dessen  Zellen  in  2  —  4  Lagen  über- 
einandergescbicbtet  waren.  In  der  untersten  Schicht  fanden  sich 
di«  groasen  granolirten  EleiiMiit«.  Alle  bisher  geschilderten  Stadien 
itunniteD  ans  dem  Eildter. 

As  frisch  gelegten  Eieni  seigte  sich  noo,  dass  die  tiefsten  Zellen 
eben&Us  noch  die  grössten  waren,  naraentlieh  an  der  Keimperipherie. 
Einaelne  derselben  sind  so  umfangreich,  dass  sie  anf  den  Boden  der 
KeimhUhle  stossen  und  der  Keim  auf  ihnen  lu  rohen  scheint.  In  den 
centralen  Partien  des  letateren  bemerl^t  man  eine  Trennung  in  iwei 
Schichten,  die  an  ftlteren  ESem  immer  dentiicher  wird;  an  solchen 
erscheint  auch  die  Peripherie  des  Keimes  dicker  als  das  Oentmm, 
und  man  findet  anf  dem  Boden  der  Keimhöhle  auch  kleinere  rund- 
liche Elemente;  die  grossen  granulirten  Zellen  geben  den  Eindruck, 
als  ob  sie  weiter  gefurcht  würden. 

Vf.  beaeiobnet  die  Entwicklungsperiode  von  der  Befruchtung 
an  bis  snm  Legen  des  Eies  als  die  „intrametrale'';  während  der- 
selben läuft  also  die  Furchung  ab,  und  es  beginnen  die  ans  derselben 
hervorgegangenen  Elemente  sich  in  zwei  Blätter  zu  sondern. 

Die  wichtige  Frage  nach  den  Grenzen  des  Keimes  und  nach 
der  Antheilnnhme  des  weissen  Dotters  an  der  Fnrchung  resp.  an  der 
Bildung  des  Erabryoleibes  wird  von  Oellacher  im  Gegensatze  zu 
Hl8,  8.  Cbl.  1869.  No.  1  —  7,  negativ  beantwortet.  Dass  im  Anfange 
der  biconvexe  feingranulirte  Körper  gegen  den  weissen  Dotter  nicht 
scharf  abgesetzt  ist,  kann  zu  Gunsten  des  letzteren  in  dieser  Frage 
nichts  beweisen,  da  der  Keim  entschieden  Molekel  des  weissen  Dotters 
in  sich  aufnimmt,  wie  dies  aucli  später  die  grobgranulirten  Furchungs- 
kugeln  thun;  auch  findet  man  späterden  anfangs  homogenen,  trapes- 
förmigen  Kdrper  stark  granulirt  Nach  Ablauf  der  Furchung,  die 
niemals  in  den  deutlich  als  solchen  erkennbaren  wdsson  Dotter  hin- 
Hheigreift,  sind  gefiirdhter  Keim  und  weisser  Dotter  scharf  geschie- 
den. Grob  granulirte  Zellkdrper  findet  man  im  weissen  Dotter  erst 
nach  VoHenduDg  der  E*urchung  eingebettet,  niemals  Torher;  erstere 
mflssen  somit  als  vom  Keim  her  hineingelangt  angesehen  wenden. 
Da  also  der  weisse  Dotter  keine  sdbststindigen  organisirlen  Form- 
elemente  enthllt,  auch  niemals  an  der  Furchung  theilnimmt,  so  kann 
er  histogenelisch  nichts  sum  Aufbau  des  Embryo  beitragen,  wohl 
aber  selbstverstlndlich  als  Nahrungsmaterial.  Strenge  moss  also  beim 
Hühnerei  die  Scheidung  in  Keim  upd  Nahrungsdottcr  anfirecht- 
erhalten  werden. 

Weiterhin  entscheidet  Vf.  die  Frage  nach  der  Bedeutung  des 
mittleren  REMAK'schen  Keimblattes  ganz  wie  FBRUiBSCHKO;  s.  Cbl« 
1869,  549.  Die  His'schen  subgerminalen  Fortsätse,  von  denen  dieser 
das  mittlere  Blatt  ableitet,  sind  nicht  Abkömmlinge  des  oberen  Keim- 
blattes, sondern  Reste  von  Furchungskugeln ,  (vgl.  Ref  Cbl.  1869, 
507).   An  einem  etwa  eine  Stunde  bebrüteten  £ie  waren  das  obere 
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und  dM  untere  KeimbUtt  ▼olUtitodi;;  ausgebildet ;  cwiachen  beiden 
fanden  sich  im  Centrum  kleinei  gestreckte  Zellen»  weiter  naob  der 
Peripherie  bin  ein&elno  grosse  granubrto  Kug<dn,  die  gans  denen  auf 
dem  Boden  der  Keimbdhle  befindlichen  glichen.  Das  periptiere  Ende 
des  unteren  Blattes  war  wulstartig  verdickt,  und  da,  wo  es  dem 
weissen  Dotter  auflag ,  im  Keimwalle  His,  fiuiden  sich  wieder  aabl* 
reich  die  grob  granulirten  Elemente  eingebettet;  einige  derselben 
lagen  gerade  an  der  Mfindung  der  Spalte  zwischen  dem  wulst» 
förmigen  £ude  des  unteren  Blattes  und  dem  dasselbe  über- 
ragenden  obern  Blatte.  Daraus  ziciit  Vf.  den  Schluss,  dass  die  grob 
granulirten  Kugeln,  die  direct  von  der  Furcimug  herstammen,  aus  der 
Keimliöble  zwischen  die  beiden  zuerst  entstehenden  Blätter  einwan- 
dern, sich  dort,  wie  schon  Peuembscko  gezeichnet  hat,  theilen 
und  das  mittlere  Blatt  bilden.  Also  entständen  alle  drbi  KeiiDbinttor 
direct  aus  den  Furchuii^^soicmenten.  —  Man  möge  dazu  die  abwei- 
chenden Angaben  über  die  Bihlung  des  mittleren  Blattes  von  üÖTTK, 
Cbl.  1809.  405  und  van  Bamüeke,  Cbl.  1870.  l'J  vergleichen,  wonach  das 
mittlere  Blatt  vom  oberen  Blatte  abstammt,  freilich  iu  einer  anderen 
Weise  als^es  Uis  und  Kef.  angeuommen  hatten.  Waldeyer. 


F.  A.  HoFFUANN  &  P.  Lamoebbans,  Uebei'  den  Verbleib  des 
in  die  Circulation  eingeführten  Zinnobers. 

ViBf»ow*a  Arefa.  ZLVIll.  908--SSft. 

Eine  gans  ähnliche  (allein  an  Kaninchen  und  Meevsehweinohes 
angestellte  und  bei  einaelnen  Thieren  bis  au  einer  Zeit  von  5  Mo> 
naten  ausgedehnte)  Untersuchungsweise  wie  die  von  PoMViOK  (CbL 
1869,  659)  hat  die  Vff.  au  Resultaten  geAihrt,  die  mit  denen  des  letal» 
genannten  Forschers  zum  Theil  abereunstimmen ,  aum  Theil  jedoch 
fiber  dieselben  hinausgehen  und  mit  ihnen  in  Widerspruch  stehen. 

In  Beaug  auf  die  relativ  kuraen  Zeiten,  in  welcher  einmal  der 
in  das  Blut  injicirte  Zinnober  von  den  kleinen  weissen  Blatkfirper- 
cben  aufgenommen,  und  aweitens  in  welcher  diese  sinnoberhaltigen 
Blutkörperchen  aus  der  peripheren  Circulation  verschwinden,  stimmen 
die  Vff.  im  Allgemeinen  mit  Fonfick  übcrcin.  Wurden  jedoch  verhält» 
nissmässig  kolossale,  das  Leben  des  Tbieres  in  hohem  Grade  ge- 
fährdende  Zinnobermengen  injicirt,  so  waren  zinnoberhaltige  Blut» 
Zellen  in  den  ersten  14  Tagen  noch  reichlich  und  bis  aum  24.  Tage 
noch  sporadisch  nachzuweisen.  In  Uebereinstimmung  mit  P.  fanden 
die  Vff.  noch  nach  sehr  langer  Zeit  (148  Tagen)  im  Milzvenenblute 
Zinnober,  dasselbe  war  jedoch  nicht  an  die  gewöhnlichen  kleinen  weissen 
Blutkörperchen,  (in  denen  er  niemals  über  drei  Wochen  nach  der  In- 
jection  iingetrofien  wurde)  sondern  an  die  grossen,  in  diesem  Gefäss- 
bezirk  nicht  seltenen,  zum  Theil  hlutkörperchenhaUigen  Zellen  ge- 
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Imoden,  die  wenn  «oeb  Dar  tebr  verehiBelt  auch  in  anderen  Venen 
und  Oapillaren  gesehen  worden. 

Je  nach  den  Terachiedenen  Beniefanngen  der  einseinen  Organe 
san  Farbetoff  werden  von  den  Vff.  vier  yersohiedene  Claaeen  unter- 
eehieden. 

1.  Die  Mik  (Ton  den  Vff.  mit  Bftokttohfe  aaf  die  erschöplende 
OartteUuDg  von  P.  niebt  weiter  unterBuebt)  und  das  Knoobenmark, 
io  denen  sich  der  Zinnober  au  jeder  Zeit  in  den  JSlementeii  des  ei- 
gentlicben  Gewebes  findet  Im  Knochenmark »  in  Besag  auf  dessen 
Qefitessyatem  die  Darstellung  von  Kbuhakv,  (QU.  1869,  228)  gegen- 
über den  voD  HoYEU  (Cbl.  1869,  244)  angegebenen  wandungslosen 
Biatbabnea  durchaus  bestätigt  wird,  findet  sich  der  Zinnober 
nur  in  einem  sehr  beschränkten  Zeitraum  und  später  in  einer  nur 
sehr  geringen  Anzahl  von  Zellen  intravasculär;  die  überwiegende 
Menge  Hegt  bald  ausserhalb  der  Gelüäsc  im  Innern  vonZellen,  vondenen 
ausser  den  weissen  Blutkörperchen  noch  dreierlei  Formen  unterschieden 
werden  l)  die  von  Neumann  beschriebenen  hyalinen  Rundzcllen,  die 
kurz  nach  der  Injection  sehr  viel  Zinnober  enthalten,  später  densel- 
ben jedoch  zu  verlieren  scheinen,  2)  blutkörperchenhaitigo  Zollen, 
3)  kleinere,  unregehnässig  contourirtc  und  verästelte  Zellen  mit  hellem 
Kern  (schon  von  v.  Recklinquaus^m  besciurieben).  Niemals  enthielten 
die  Kiesenzellen  Zinnober. 

2.  In  der  heber,  wo  sehr  häufig  der  Zinnober  Ursache  von  Ca- 
pillaremboiieen  wird,  erfolgt  tjuhr  schnell  die  Anhäufung  des  ITarb- 
Stoffes  in  den  Blutcapillaren,  wo  sich  die  Körnchen  sehr  leicht  in  den 
beiden  Formen  der  farblosen  Blutkörperchen  nachweisen  lassen.  Die 
schon  von  v,  BBCUMmAWO»  und  HopnfAHM  (Obl  482)  als 
„kleine  Leberaelien"  erwihnten,  von  PONnOK  ausßihrlicher  erdrterten 
sumoberhaltigen  selligeo  Gebilde,  sind  naoh  den  VfL  nur  verunstal- 
tete BlotseUen»  die  entgegen  der  Angabe  von  POMFIGK  stets  inner- 
halb der  Oefiüse  liegen.  Die  von  P.  entdeckte,  mit  der  Zeit  eintrep 
tende  Lagernngsverinderung  dieser  sinnoberbaltigen  Zellen  wird  von 
den  Vit  bestttigt  Bis  sum  4.  resp.  6.  Tage  siemlich  gleiebmissig 
in  den  Aoinis  vertbeilt,  bäuftn  sish  dieselben  später  Überwiegend  in 
einer  (merkwürdiger  Weise  beim  Meerschweinchen  in  der  centralen, 
beim  Kaninehen  in  der  peripheren)  Hälfte  derselben  an.  —  Sehr  bald 
treten  Zinnoberseilen  in  die  Lymphgefilsse  über,  was  die  Vff.  aus  der 
Füllung  der  portalen  Drüsen  scliliessen,  während  in  den  Lympbge* 
fassen  der  Leber  selbst  der  ^aobweis  derselben  nur  in  sehr  unbe- 
firtedigender  Weise  gelang. 

3.  In  der  dritten,  beiweitem  der  grössten  Qruppe  von  Organen 
läset  sich  der  Farbstoff  stets  eine  gewisse  Zeit  lang  in  den  Gefassen, 
und  dann  frühestens  nach  dem  21.  Tage  wieder  extravasculär  im 
Gewebe  und  zwar,  wie  es  scheint,  immer  (in  den  einzelnen  Fällen 
ist  der  sichere  JSacb weis  mitonter  sehr  schwer  su  führen)  in  den 
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fernen  Bi&degcwebskOrperoheii  oMfaweiMD,  lo  Mn  evidentfteo»  weno 
aaob  nar  sehr  sparsam,  in  den  sternförmigen  Zellen  der  Oome«,  hfta- 
figer  in  den  Bindegewebekdrperchen  der  Oonjanetiva  und  Iris  (nie 
in  den  pigmentlMltigen),  besonders  hAnfig  in  dem  Nmrbengewebe  der 
Opemtionsirande,  and  etwas  seltener  in  einem,  mitunter  «nlEülend 
grossen  „weiteren  Beisbenrk"  in  der  ümgebnng  derselben,  eodlieb 
niebt  sehen  in  den  Bindegewebskefirpercben  des  subcntenen  Gewebes, 
seltener  des  Omentum  und  Mesentarinm. 

Die  Verbreitang  der  ZinnobeikdmcbeQ  in  den  einaelnen  Organ- 
systemen und  Oiganen  war  eine  sehr  wechselnde.  Sie  fanden  sieh 
häufig  in  der  Zunge  (in  der  eigentlicheu  Mucosa,  seltener  im  Inter- 
stitialgewebe  der  Muskeln)  und  in  den  Speicheldrüsen  und  Pancreas. 
Im  Tractus  intestinalis  waren  sie  auf  die  Macosa  (besonders  reichlich  im 
Fundus  ventriculi,  seltener  im  Dfinndarm  und  Coecum,  am  seltensten 
im  Dickdarm)  und  (seltener)  Submucosa  beschränkt  und  fehlen  der 
Muscularis  und  Serosa  fast  f^ünzlich.  Hier  ist  es  oft  sehr  schwer 
„mit  Sicherheit  anzugeben,  ob  die  Zinnoberkörperchen  in  Bindege- 
webskörperchcü  liegen  oder  nicht,  man  muss  sich  häufig  mit  dem 
Nachweis  ihrer  extravasculären  Lage  begnügen".  So  Hess  sich  für 
die  Zotten  wohl  dio  extravasculäre  Lage  der  Zinnoberkörperchen 
feststellen,  aber  nicht  entscheiden,  ob  dieselben  in  Bindegewebskör* 
perchen  enthalten  waren.  Doch  wurden  sie  in  der  Mucosa  und  Sub- 
mucosa häufig  ganz  unzweifelhaft  im  Innern  der  ßindegewebskörper- 
chen  gefunden,  während  die  Epithelzellen  und  die  Follikeln  des  Dar- 
mes, speciell  die  stützenden  Reticula  derselben  niemals  Zinnober  ent- 
hielten. (Einmal  wurden  zwischen  den  Cylinderepithelien  der  Darm- 
schleimhaut und  gleichzeitig  in  dem  Darminhalte  Ziunoberkörnchen 
gefunden.)  Von  besonderem  Interesse  ist,  dass  die  die  Membrana  pro- 
pria  der  a«&(taen  OrOsen  ausammensetsenden  sternförmigen  Zellen 
sowohl  in  den  Speieheldrüsen  und  dem  Fanoreas  (die  von  Lavobb- 
HAMB  Chi.  1869,  No.  19  beschriebenen  centroacinMren  Zellen  enthiel- 
ten nie  Zinnober)  als  auch  in  den  Labdrtlsen  nicht  selten  Zinnober* 
kttmchen  enthielten,  was  ab  ein  neuer  Beweis  fttr  die  bindegewebige 
Natur  dieser  Gebilde  angesehen  an  werden  verdient 

In  der  Niere,  wo  sehr  lange  noch  sinnoberhaltige  Zellen  in  den 
Geftssen  vorkommen,  fand  sich  vom  21.  Tage  an  der  Zinnober  nicht 
selten  stets  gleiohmttssig  fiber  das  ganse  Organ  verbreitet  in  den 
Spindel-  und  sternförmigen  Bindegewebskdrperehen  dee  interstitiellen 
Gewebes.  Aelmlich  betheiligt  wuen  die  Bindegewebskdrperchen  der 
Nebenniere,  viel  weniger  die  Mucosa  der  Harnblase.  Verbältniss* 
müssig  stark  betheiiigt  war  das  interstitielle  Gewebe  der  Hoden, 
weniger  der  Ovarien  und  des  Uterus  (bei  einem  schwangeren  Thier 
konnte  weder  im  Embryo  noch  in  der  Placenta  Zinnober  nachgewiesen 
werden). 

In  der  Trachea  and  dem  Larjmx  fand  sich  öfter  Zinnober  in  der  Mu* 
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cosa,  während  Knorpel  und  £pitbe)ien  stets  frei  blieben.  Der  hohe  Zin- 
noberreichtbam  der  Lange  bembt  eoin  Theil  in  den  reichlichen  Ca- 
pillarenbolieeai  dio  in  diesem  Organ  stAttsnfinden  pflegen.  Abgese- 
hm  dATon  ist  des  VerhJiltniss  des  Zinnobers  gens  dasselbe  wie  im 
Dermkenal  oder  in  der  Kiere. 

In  den  Kpocben  nnd  Knorpelkdrpereben  wer  Zinnober  nie  naeb- 
■uweisen;  jffters  fand  sieb  derselbe  in  den  Synorialbänten  in  den 
Haversiseben  Kanlloben  and  im  Interstitialgewebe  der  Moekebii  (am 
^eiebUcbslen  im  Hemen).  —  Sebr  ninnoberarm  ist  das  Oentralnerven- 
system,  wAbrend  die  Bindegewebekdrpercbea  der  Pia  mater  und  der 
Adergeflecbte  nicbt  selten  Zinnober  entbahen. 

4  Eine  vierte  ebaracteristiscbe  Gruppe  bilden  die  Ljmpbdrüsen, 
unter  denen  wiederum  zwei  Gruppen  eine  besonders  iolereesante  Stel- 
lung einnehmen,  die  der  Operationswunde  zunächst  gelegenen  and 
die  an  der  Leberpforte  gelegenen  Drüsen  (vgl.  Ponfick),  welcbe 
sobon  bald  nach  der  Injection  Zinnober  enthielten.  In  den  ersteren 
war  der  Zinnober  theils  frei,  theils  in  den  gewöhnlichen  Rundzellen 
▼orhanden.  In  den  portalen,  wie  in  allen  andern  Drüsen  war  nie 
freier  Zinnober  zu  finden,  derselbe  war  entweder  in  den  Lymph- 
Zellen  oder  seltener  in  den  grössern,  unregelmässig  verästelten,  oft 
Blutfarbstoff  führenden  Lymphzellen  gelagert,  während  (wie  auch  schon 
POMFICK  gegen  Toldt  behauptete)  das  Reticulum  nie  Zinnober  ent- 
hielt. In  den  übrigen  Lymphdrüsen  fanden  sich  (und  dies  constatirt 
den  Hauptunterschied  von  der  dritten  Gruppe)  erst  sehr  spät,  viel 
später  als  in  den  Bindogcwebskörperchen  der  dritten  Gruppe,  Zin- 
noberkörnchen und  zwar  keineswegs  häufig.  Ihr  Sitz  waren  meist 
die  grösseren  in  den  Lymphgängen  gelagerten,  häufig  pignientirten 
Zellen.  Das  Reticulum  bleibt  im  Allgemeinen  stets  zinnoberfrei ;  nur 
bei  älteren  Thieren  war  in  einigen  Fällen  Zinnober  innerhalb  der 
Zellen  derselben  nacbBUweisen.  BoU. 


O.  ScHULTZBN  &  L.  R1B88,  Ueber  acnte  Phoophorvergiftong 

nod  acute  Leberatrophie. 

Ännalen  d.  Charit^krankeab.  1809.  XV.  1—118. 

A.  Valenta,  Ein  Beitrag  zur  Keiintiiiss  der  acuten  Leber- 
atrophie vom  gebuiishilflich -clinischen,  pathologisch- ana- 
tomischen and  'pathologiseh- chemischen  ätandpuncte. 

Wien.  med.  Jahrb.  ZVIIL  1869.  183—198. 
S.  und  R.  geben  eine  vergleicbende  Untersncbimg  der  clinischen 
nnd  anatomischen  Erscheinungen  der  acuten  Phosphorvergiftung  und 
der  acuten  Leberatropbie ,  gesttitsfc  auf  10  ausführliob  mitgctheilte 
Fälle  der  ersten  und  vier  der  zweiten  Krankheitsform,  welche  auf 
der  FBBBicaa'scben  Clinik  aar  Beobachtung  kamen.  Die  genau  .ge- 
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•ebilderten  Symptome  der  Phoephorvergtftaog  «eioheo  tos  dem  be- 
kaonten  Bilde  niebt  ab;  henrorgehoben  su  werden  yerdient,  du»  in 
■weieB  der  Falle  trots  des  £mtritto  sehr  sobwerer  EmibnmgMtÖrttDgen 
mit  bedeutender  Proetrfttlon  eine,  wenn  ancb  langsame,  HersteUung, 
erfolgte.  Aoeb  die  Sectione-Eirgebnisse  stimmen  mit  den  Erfbbrungen 
der  meisten  Irttberen  Beobaebter  flberein;  die  VC  beben  besonders 
hervor,  dass  neben  der  Fettanbäufuug  in  den  Lebenellen,  welebe 
sie  als  waiire  Fettinfiltration  beseiohnen  eine  aof  Entzündung  au  be« 
siebende  Ver&ndcruno^  des  interstitiellen  Gewebes,  wie  sie  von  ein«« 
seinen  Autoren  beschrieben  worden  ist^  in  ihren  Fällen  aiob  niemals 
fand,  höchstens  auweilen  eine  Einlagerung  von  Fetttröpfchen,  welobe 
vielleicht  von  einer  Verfettung  der  Capill&ren  herrührte.  In  einem 
Falle,  wo  der  Tod  am  achten  Tage  eintrat,  war  die  Leber  nicht 
wie  sonst  vergrössert  und  auf  der  Schnittfläclic  gkichmässig  hellgelb, 
sondern  auffallend  klein,  blauröthlich  mit  zalilrcichcn  isolirtcn  und 
confluirenden  gelben  Flocken,  welche  über  das  übrige  Niveau  her- 
vorragten, und  zeigte  microscopisch  theils  mit  Fett  intiltrirte ,  theila 
zu  Fetttropfen  zerfallene  Zellen.  Vff.  vermuthen,  dass  an  den  dunklen 
Partien  bereits  eine  Resorption  der  Fettinassen  eingetreten  war.  Ein 
erheblicher  Catarrh  der  feineren  Gallcngänge  (Cbl.  1867.  736;  1868. 
409)  war  in  keinem  Falle,  ein  deutlicher  Catarrh  des  Ductus  chole- 
düclms  mit  Verstopfung  der  Portio  intestinalis  nur  selten  nachweisbar. 
Im  Uebrigen  wurden  die  bereits  vielfach  beschriebeneu  parenchyma- 
tösen Veränderungen  in  den  verschiedensten  Organen  gefunden. 

Von  besonderem  Interesse  sind  die  ülrgebnisse  der  in  den  ein- 
leben Fällen  angestellten  genauen  Hammitersuchungen,  über  deren 
Methoden  auf  das  Original  verwiesen  wird.  Eiweiss  fand  siob  niebt 
eonstant  und  nur  in  kleinen  Uengen,  eonstant  dagegen  bei  stärkeren 
A^gemeinerscbeinungen  Qallen  färb  Stoff  und  in  3  Fällen,  wo  da- 
nach gesucht  wurde,  auch  Gallensäuren  in  erbeblieber  Menge. 
Zucker  fand  sich  niemak  im  Harn  und  wurde  auch  awei  Mal  in 
der  Leber  Tergebens  gesucht  Beim  Eintritt  schwererer  Allgemein- 
erscbeinungen  (Icterus,  Vergrteserung  der  Leber,  Schwätze  der 
Heiaaction)  sinkt  der  Harnstoffgehalt  beträchtlich,  bei  lethalem 
Ende  bis  auf  ein  Minimum,  und  es  treten  an  dessen  Stelle  andere 
abnorme  stickstoffhaltige  Stoffe,  welche  übrigens  zum  Theil  ebenfalls 
durch  salpetersanres  Queck silberoxyd  gefilllt  werden  und,  wie  Vff^ 
mit-  Recht  betonen,  hier  wie  in  der  acutei^,  Leberatrophie  einen 
grjfsseren  Harostoffgehalt  vortäuschen  kOnnen.  Bei  eintretender  Besse» 
rung  schwinden  diese  und  der  Harnstoff  nimmt  zu.  Harnsäure 
verschwindet  auch  in  den  intensivsten  VergiftungsfäUen  nicht.  Die 
durch  Alcohol  gefällten  Urate  zeigten  zuweilen  Krystallformen,  welche 
denen  des  Tyrosios  täuschend  ähnlich  sahen  und  ohne  genauere  Prü- 
fung zu  Verwechselung  mit  diesem  Anlass  geben  konnten.  In  einem 
mit  Qenesuog  endenden  Falle  wurden  in  24  Stunden  in  3000  CG. 
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Harn  von  1021  spec.  Gew.  2,3265  grm.  HarnsÄure  entleert.  In  dem- 
selben Falle  waren  drei  Taj^e  vorher  3  grm.  Kreatin  in  24  Stunden 
ausgeschieden  worden.  Wenn  die  Vergiftungssymptome  einen  ge- 
wissen Grad  erreicht  haben,  und  in  tödtlichen  Fällen  immer  1  bis  2 
Tage  vor  dem  Tode  hinterlässt  der  Harn  einen  ungewöhnlichen  syrup- 
artigen  Hückstand,  in  weichem  theils  in  Alcohol  lösliche  extractive 
Materien  in  au£falleDd  reichlicher  Menge,  theila  darin  anlOfliohe  pep- 
toDähnlicbe  SabitMMB  etitballeii  «od.  AU  aolehe  beieiefai)««  Vff. 
«In  dareli  wiederholtM  FftUen  mit  Aloohot  gewonnenaa  graugelbes, 
■elir  hygroscopischct  PuWer,  deim  wttaiirige  LOMOg  aestral  reagirte, 
durch  QaeokuII»er-  und  Silbernitrat,  sowie  durch  Bleiessig  geftlH 
wurdep  stark  stiekstsAhahiK  war,  fast  ohne  Rttekstaod  verbrannte  und 
mit  Baryt  eine  Verbindnng  eliiging,  «relebe  ein  Mal  28,7  das  andere 
Ifal  20,1  Proc.  Baryt  enthielt,  in  welebem  Jedoeh  Sebwefel 
nicht  nachgewiesen  werden  konnte,  und  dessed Ueherltthrung 
in  Lendn  und  Tyrositt  durch  anhaltendes  Kochen  mit  SOg  ein  Mal 
▼ergebens  versucht  wurde.  Zugleich  mit  dem  Auftreten  dieser  Sub- 
stanzen lindet  sich  mit  seltenen  Ausnahmen  Fleisch milchstture 
im  Harn  (Cbl.  1867.  296),  wibreod  die  vorher  reichlich  vorhandene 
Hippur säure  spurlos  Tcrschwindet.  Endlich  wurde  in  einem  mit 
Genesung  endenden  Falle  eine  bisher  nicht  beobachtete  stickstoff- 
haltige aromatische  Säure  gefunden,  worflber  Näheres  im  Ori- 
ginal zu  lesen  ist. 

Die  anj^eführten  anatomischen  und  chemischen  Befunde  deuten 
die  Vff.  in  der  Weise,  dass  die  Eiweisskörper  im  Organismus  zwar 
in  normaler  Weise  gespalten  werden  in  N-haltige  und  N-freie  Bcstand- 
theile,  jedoch  nicht  zu  den  normalen  Endproducten  verbrennen.  Die 
diffusiblen  Spaltungsproducte,  wie  die  pcptonähnlicben  Substanzen 
und  die  Milchsäure  werden  ausgeschieden,  während  die  colloiden, 
wie  die  Fette,  am  Orte  ihre  Entstehung  sich  anhäufen.  Der  Umstand, 
dass  80  tiefe  ätürungen  daa  Stoffwechsels  durch  vcrhältnissmässig 
minimale  Dosen  Phosphor  hervorgerufen  werden,  nähert  dieses  Gift 
in  seiner  Wirkung  den.Fennentkörpero,  mit  welchen  es  auch  die 
Fähigkeit  tbeilt,  grosse  Mengen  Sauerstoff  in  Ozon  überaullihren  und 
Vff.  yermulhen  danach,  dass  der  Phosphor,  welcher  als  solcher  im  Blut 
▼erhnnden  ist,  wie  beräito  wiederholt  nachgewiesen  worden  und  wie  sie 
selbst  sich  in  awei  Versuchen  fiberaeugton,  diejenigen  Gebilde,  unter 
deren  Vermittelung  in  der  Norm  die  Oxydation  ▼er  sich  geht,  der- 
artig alterirt,  dass  die  Function  je  nach  dem  Qrade  der  Vergi^bug 
mehr  oder  weniger  aufgehoben  wird.  —  Dass  äbrigens  der  Fhospher 
nicht  durch  locale  Aetzung  wirkt,  dagegen  scheint  den  Vff.  noch  die 
Unschädlichkeit  desselben  bei  subentaner  Application  desselben  in 
Substana  au  spreohent  -  SMaior. 

(Sebkus  l»lgt) 
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Th.  Meynert,  Studien  Uber  die  Bedeutung  des  zweifachen 
JEiUckenmarkurspranges  aus  dem  Grosshirn. 

Sitnufiber.  d«r  K.  k.  der  Wtewtch.  8.  Ablfc.  OotoWbeft.  IMft.  1—16. 

Ein  Qaerielmitt  dureh  das  Centralorgan  scUteast  in  jeder  Ver- 
laafebf^e  denselben  awejfellos  die  PkvjeotioD  derjenigen  empfindenden 
und  bewegenden  Körperorgane  in  sieb  ein,  welche  mit  den  unter- 
balb  der  Sobnittebene  entspringenden  Nervenwaneln  in  Verbindung 
stoben.  Im  Rdckenmarke  stellt  der  Qaerscbnitt  dnreh  den  Hafk- 
maatel  dieses  Projectionafeld  der  Körperorgane  dar,  welches  bis  in 
die  oberen  Gebiete  des  Halsmarkes  ein  einheitliches  Qebilde  bleibt 
Die  natürliche  Projectionsebene  der  lUickenmarksstränge  findet  sich 
im  Gehirne  in  Form  einer  die  Spitzen  der  Projectionsfasm  beklei- 
denden grauen  Substans,  der  ,,Himrinde".  Das  die  Nervonwursefai 
vertretende  Projectionssystem  der  Rüokeamarksstränge  wächst  gegen 
die  Rinde  hin  im  Durchzuge  durch  graue  Massen  zu  einer  Mächtig» 
keit  an,  die  der  Faserznhl  nach  durch  den  Gehalt  der  Rückenmarks- 
stränge nicht  gedeckt  wird.  Da  nun  im  Rückenmarke  saiumt  dem 
Zuzug  aus  den  Hirnnervenwurzcln  keine  zulängliche  Grundlage  gegeben 
ist,  um  aus  ihr  das  Gehirn  zu  entwickeln,  so  muss  man  mit  Recht 
der  alten  Anschauung  Varoli's  folgen,  dass  das  Kückenmark  aus 
dem  Gehirn  entspringe,  wobei  hier  von  seinen  aus  dem  Kleinhirn 
bezogenen  Ursprungswurzeln  abgesehen  wird.  Ein  Querschnitt  durch 
die  Hirn  schenke!  urafasst  in  seiner  künstlichen  Projectionsebene 
gleichsam  den  ganzen  Organismus,  der  nur  riechunföhig  und  blind 
wäre,  weil  diese  Sinne  sich  von  oben,  nicht  von  unten  her  mit  der 
Hirorinde  verknüpfen.  Die  einheitliche  Masse,  welche  das  Projections- 
System  im  RUckeomarkquerschnitte  darstellt,  tritt  nun  aus  dem  Gross- 
hirne als  eine  aweitbeilige  Masse  hervor,  als  Haube  nnd  Fuss  des 
Himscbenkels;  erstore  ans  den  Massen  des  Sehbfigels  und  der  Vier* 
hügel,  letatorer,  soweit  em  Unpmng  ans  Ganglien  in  Frage  kommt, 
ans  dem  Linsenkeme  nnd  Streifenhttgel  sieh  entwidcehid.  Es  ist 
sehr  wahrsoheittlich,  dass  dem  in  Fuss  nnd  Haube  abgetheillen  (Jr* 
sprungsrerlanf  des  HimscheAkels  auch  getrennte  funetionene  Bedeu- 
tung seiner  Äbtheilnngen  entspricht.  Diese  FnnctionsdilFereBs  kann 
weder,  wie  Vf.  ansftihrt,  auf  einem  Gegensatae  beruhen,  wie  er 
■wischen  dem  Vordeneitenstrang  und  dem  Hinteraeitenstrang  des 
Böckenmarks  besteht  (ab  motorische  nnd  sensible  Leitung),  noch  ist 
die  Annahme  haltbar,  dass  ein  Theil  der  Grosshimganglien  aus- 
sohliessKch  die  obere,  ein  anderer  die  untere  Extromitftt  vertrete 
(SBBeBS);  noch  ist  endlich  eine  Beaiehnng  der  Leistung  auf  bestimmte 
Bewegungsrichtungen  (MAOENDrE^l  nachweisbar.  Man  ist  also  ge- 
nötbigt,  die  Duplicität  im  I^irnschenkel  nach  dem  Gesichtspunct  zu 
erwSgen,  dass  beide  Theile  desselben  (Fuss  und  Haube)  je  für  sich 
die  geflammten  Körpermassen  (Sceletimasculatur  und  Haut)  in  einer 
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sweifacben  Prijeeftion  yertreten.  Da  über  die  Gemeinsamkeit  der 
VerbiDdungen  von  Fuss  und  Haube  nach  peripherer  Seite  hin  kein 
Zweifel  besteht ,  so  wird  ein  Aufschluss  über  die  gesonderte  ßedeu* 
tung  beider  nothwendig  innerhalb  ihrer  Verbindungen  nach  centraler 
Seite  SU  suchen  sein.  Zu  diesem  Zwecke  sind  —  neben  den  patho- 
logischen Erfahrungen  —  der  für  die  Säugethiere  allgemein  gültige 
Connex  der  Theile  und  andererseits  etwaige  ausgesprochene  Form- 
u.  a.  Massenuntersebiede  innerhalb  der  Säugetbiergehirnc  in  Betracht 
zu  ziehen.  Wenn  man  Querschnitte  durch  verschiedene  Gegenden 
der  Hirnschenkelregioo  vom  erwachsenen  Menschen,  von  einem  Fö- 
tus aus  dem  7.  Monate  und  von  einer  Reihe  Säugethierhirnen  (Vf. 
untersucht  14)  in  Bezug  auf  den  Massenunterschied  vergleicht,  so 
zeigt  sich,  dass  im  Querschnitte  des  menschlichen  Hirnschenkels  das 
augenfälligste  Ueberwiegen  des  Hirnschenkelfusse  s  über  den 
Haubenquerschnitt  hervortritt  Dagegen  zeigt  der  Fuss  des 
Hirnschenkels  im  fatalen  Qebime  eine  weit  imgfinttigere  Proportion 
gegenüber  der  Hsube,  «ie  im  mugtUMeten  Gehirne,  so  dm  seine 
▼olle  Entwickelang  sp&ter  de  die  der  Haabe  dee  Himeclienlcdt  er- 
folgt (die  speciellere  Ausfilhnnig  •.  im  Original).  Er  ergiebt  eidi 
Alto  eine  relatiTd  SelbstitAndigkeit  der  MMaenentwicklong  von  Fmn 
und  Haube  und  man  darf  daraus  sdilieaaen,  dam  beiden  getrennte 
functionelle  Bedeutung  sulLommt,  das»  die  durch  den  Fum  des  Hin»- 
selienkels  yermitteiten  Leistungen  im  mensolüichen  Hirnleben  in  ihrer 
hOchsleti  Entwicklung  hervcrtrateo  und  dass  weiterhin  die  Entwick- 
Imig  dieser  Leistaigen  die  Bedingungen  des  eztrauterinalen  Lebens 
erfordert. 

Vergleicht  man  nun  weiter  die  Entwicklung  anderer  Hirn<Mrgane 
mit  der  des  Hirnschenkels  bei  Säugethieren  und  beim  Menschen,  so 
fitidet  sich,  dass  die  Entwicklung  der  Masse  der  Grosshirnlappen 
in  ihrer  Mächtigkeit  ein  ähnliches  Verhältniss  des  Menschen  au  dem 
Sängethiere  darbietet,  wie  der  Fuss  des  Hirnschenkels;  ebenso  geht 
die  Entwicklung  der  Gestalt  des  Linsen  kern  es  der  der  genannten 
Theile  parallel.  Wir  wissen  nun,  dass  die  Läsion  des  Linsenkernes 
gekreuzte  Hemiplegie  bewirkt  (von  der  Sehhügelroasse  als  solcher 
gilt  dies  bei  genügender  Kritik  der  Beobachtungen  nicht),  ferner, 
dass  die  Erregungen ,  welche  die  motorische  Leistung  des  Linsen- 
kerns auslösen,  von  den  Grosshirnlappen  ausgehen;  denn  dass  der- 
selbe reflectorischen  Impulsen  diene,  ist  u.  A.  deshalb  nicht  anzu- 
nehmen, weil  keine  Verknüpfung  mit  einer  iSinnesoberfläche  sich 
nachweisen  lässt.  Indem  also  Grosshirnlappen,  Linsenkern  und  Fuss 
des  Hiruschenkels  eine  Kette  von  Organen  bilden,  deren  Massenent- 
wicklung in  den  Säugethiergchirnen  solidarisch  und  gleichsinnig 
steigt  und  ftUti  so  lässt  sich  annehmen,  dass  nach  motorischer  Seite 
hin  im  F^sse  des  Himschenkels  diejenigen  Bahnen  verlaufen,  welche 
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Räckenmarkswurseln  übertragen. 

Nun  läsät  sich  aber  auf  der  anderen  Seite  nachweisen,  dass 
die  äussersten  Bündel  des  Querschnitts  vom  Fasse  des  Hirnschenkels 
in  centripetalleitende  Bahnen,  in  die  Hinterstränge  des  Rüekenmarks 
übergehen;  diese  Bündel  dienen  aber  im  Grosshirne  nicht  etwa  re- 
flectorischen  Zwecken,  sondern  gehen  unmittelbar  aus  der  Grosshirn- 
rinde, dem  Heerde  der  Bewusstseinsvorgänge,  hervor  und  es  lÄsst 
sieb  annehmen,  dasB  nacli  sensorischer  Seite  hin  im  Hirnschenkel- 
fusse  diejenigen  Bahnen  verlaufen,  welche  die  Aufnahme  von 
Sinneseindrücken  in  das  Bewusstsein  vermitteln. 

Anders  gestalten  sich  die  anatomischen  UrsprungsverhältnisM 
itir  die  in  der  Haube  Jierabsielienden  Rfickeumarkuuitlieile.  Hier 
gebt  ein  weMDtlieber  Antbeil  des  V^rderwiteottiaBgi  der  melortMbeii 
RackenniarkdMibnen  aiw  den  Ifaseen  des  Sehfafigels  and  Vierbflgels 
bervor#  Ans  denselben  Messen  entspringen  aber  sngleicb  Antbeile 
einer  oentripetelen  nn  einer  Sinnesoberfliehe  gelangenden  Babn,  des 
Traotus  optieus.  Die  Ursprangsstellen  des  leteteren  in  Vierbflgel 
nnd  SebbUgel  sind  nnn  durohaus  keine  gegen  die  Ufeprangsstelle 
der.  Büekenmarksstringe  abgeschlossene  grmne  Snbstann,  sondern 
beide  Urspningsgebiete  iieseen  susannaen.  So  isi  die  Gielegenheit 
einer  Uebertmgung  der  fiUTegnngsmslinde  cenlripetaler  anf  oentri- 
fugsle  Bahnen  gegeben  und  ein  Tbeil  dieser  UrsprungsmasseD  weist 
sieb  auch  nnbeslrilten  als  ein  reflectorischer  Hecrd,  weleber  die 
Augeninuscalatttr  den  Eirregnngwustfinden  der  Retina  unterwirft; 
einige  andere  Bewegungserscheinungen  lassen  sich  gleichfalls  dafür 
anOlhren)  so  dass  die  Annahme  nicht  abzuweisen  ist,  dass  die  £r- 
regungssustünde  der  Retina  sich  noch  auf  andere  Tbeile  der  Museop 
latari  als  auf  die  des  Auges  geltend  machen. 

Da  also  die  Rückenmarksbündel  der  Haube  aus  Reflezapparaten 
hervorgehen,  so  sind  die  Erregungsquellon  der  durch  sie  vermittelten 
Bewegungen  nicht  in  den  Grosshirnlappen  sondern  an  den  Sinnes- 
oberflüchen zu  suchen.  Es  ist  daher  begreiflich,  dass  der  Quer- 
schnitt der  Haube  des  Grosshirnschenkels  in  keinem  von  der  Massen- 
entwicklung der  Grosshirnlappen  abhängigen  Verhältnisse  steht.  In- 
dem ferner  im  kindlichen  Entwicklungsalter  reflectorlsch  ausgelöste 
Bewegungen  den  durch  Vorstellungen  ausgelösten  vorangehen,  so 
erscheint  es  begreiflich,  dass  die  Entwicklung  der  Haube  in  fötalen 
nnd  kindlichen  Gehirnen  der  Entwicklung  des  Fusses  vom  Gross- 
hirnschenkel vorangeschritten  ist. 

Schliesslich  führt  der  Vf.  aus,  dass  diese  Duplicität  des  Rücken- 
narksursprungs  und  die  sieh  daraus  ergebende  Aullbssong  ein  Postn- 
lat  der  physiologiscben  Psycbologie  liefriedigt.  Westphy. 
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Kleinere  Illittlielliiiigeii« 

PüKY  Akos,  Ufber  die  Schleiiudrüson  clor  ^^^ndböhle.     Wiener  acad* 
Sitzungt-ber.  Math  -naturw.  Cl.  2.  Abtb.  I»(j9.  LX.  31-34. 

A.  Schlemmer,  Beitrag  zur  KenntniBs  des  feineren  Baues  der  Bron- 
MBR^Mhon  DrOsen.  Wbmitu  LAMfe.  hX.  169-178. 

In  b«id«ii  AM  dem  Laboratorinm  BbCocr*«  bervmrf«fMfeMn  AiMton  ivM 

der  NnchweiM  geführt,  dass  beim  KnnMliMMn  ebenso  wie  beim  Neugeborenen  die 
Schleim  aecernirciiden  Dnlfen  d*'r  gerammten  Mnndböhle  sowie  die  («laudulae 
Brunaerianae  wie  p^riorit-RL'  niciit,  wi«  es  allgemeiD  geschieht,  sor  acinöscn,  sondern 
Ttolmebr  sur  tubulösen  KormMtion  gerechnet  w«rd«n  mfliaea,  da  «i«  bei  jeglicbem 
Mang«!  b«aoiid«Nr  Alvsolan  niebta  nniw»  da  V«rlal»lanfM  mnd  nMHangeii  lanf- 
gMtreckter  mit  Cjlinderepithel  Ausgekleideten  BebiMuebe  darstellen,  die  ^«Ol  hl 
den  ebenfall«  stet«  mit  C^iinderepitiiel  (nie  mit  PflH'»terepithcl ,  wie  Hrjit.r  n.  A. 
angobeu)  ansgekleideteu  Ansfübrungf>gnng  übergelicn.  An  den  Drüsen  der  Mund- 
b(SlUe  nnteMcheiden  aieb  die  Cyliuderepithelien  der  AaefObrungsgünfe  Ton  den«« 
der  teeerntreodeB  Tnbnli  dureb  Ibre  goringeren  Dimeneieiien  «od  hSraife  Beeehaffen- 
keit  sowie  leicht  eintretende  Carminimbibitioo,  wfthrend  die  letstereD  itete  schleimig 
df'poncrirt  und  gnnz  klar  sind  sowie  durcli  Cnrniit)  tiiclit  gcfilrbt  wordm  An  den 
ßKL'NNKB'Mchcu  I.'rüsen  ist  ein  Unterschied  zwlHciien  seceruirendem  und  etwa  bloss 
ansfHhrandem  Epithel  nicht  nachsuweieen,  da  beides  die  gleichen  Dimenaioneu  seigt 
ond  glelrbmlselg  Ton  der  SdilelmmetamorpboM  ergrllfeii  bt,  ebeneo  wenig  m  den 
Olandvlae  jiyloricac,  wo  das  dnrchans  gleicharligo  F.pitliel  flbcrbanpt  keine  Schleim- 
mctamnrjilio<4e  eingeht,  sondern  sowohl  in  der  'l  iefe  der  DrAaenseblKitehe  wie  dicht 
an  der  Darinoberääcbe  stets  protoplasmatisch  bleibt.  Boll. 


PeppeBi  Rupture  of  Gall-Bladder ;  Gall-Stones.   Aqer.  Journ.  oftliemed. 
•eieiic«!.  18m.  Ro.  114  p.  399. 

Bei  der  Sectio»  eines  Mjlbrigen  Mannee,  der  von  eiaer  Loeoaeive  geetielfc 
vnd  weggesebleudert  worden  nud  am  nächsten  Morgen  gestorben  war,  fand  sich 
neben  einer  Kractur  der  4  untersten  Hippen  und  der  TibiK  linkerseits  blutig  gallige 
Flüssigkeit  iu  der  Bauchhuble  und  reichliche  Cruormasseu  in  der  Umgebung  des 
unteren  Bandse  der  Leber,  aber  ohae  Veriatnuif  der  leMirea.  Aa  dar  — taif 
Piiebe  der  aormal  geformten  OallenUaee,  cirea  iVs"  Pnadae  eailsrat,  «iaa 
lineare  Risswunde.  Der  (ibrige  Tbeil  der  Wandungen  nnverinderl*  Aa  der  Ein- 
mfindiing^Ktelle  dt-H  Ductus  cyslicus  war  ein  eckig«>r  Gallenstein  eingeklemmt;  die 
Qbrigcn  OalieugHuge  frei.  NaciitrNglieh  fanden  sich  noch  3  Steine  in  der  Bauch- 
bttble,  die  nutammen  mit  jejiea  4.  eiaen  eolebaa  Uaifang  bosasseu,  daea  aia  tet  daa 
ganie  Lnaiea  der  GaUeablaee  batleu  aaallillen  mfliMa..  FoaMt. 


EOLEMBUBO  ten.,  FaH  von  Paralyse  des  M.  ierratus  atitietts  m^or. 

Barl&Mr  cUa.  WodieBSebr.  1869.  No.  48. 

Vf.  theilt  einen  Fall  von  LUbmung  des  M.  serratus  anticus  major  mit,  desseo 
Actiologio  interessant  int  Hei  der  36jShrigen  Krankon  hatten  sich  Schmerzen  in 
der  ubcrun  HXltte  des  rechten  Oberarms  und  im  rechten  Schultergeleuk  eingestellt, 
weldie  regelmlssig  des  Abeade  aafengead  die  Naebt  Aber  aaUetten,  dagegen  am 
Tage  gindicb  paueirlett.  Dieselben  ▼ersduraaden  Im  Lauf  ein^r  Woehea,  aber 
eine  schon  während  ihres  Bestehens  vorhandene  Schwerbeweglichkeit  des  Arms  bil- 
dete sich  «nr  vollsfSndipen  Lfilimung  des  in  Rede  stehenden  .Muskels  aus.  Vf.  hält 
die  Paraljrse  für  eine  periphere  neuropathische,  abbüngig  wahrscheinlich  von  jeuer 
„SntenniHlrenden  Neuralgie  rfaenmatiechea  Ursprungs  im  Qeldete  der  Part  rapra^ 
elaTienlaris  plexae  braeeUalk^.  DieflTmplonalgia  dea  Falka  bietet  niabli  weaealUdl 
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Neues.  Zu  bemerken  ist  noch,  dana  dnrcli  die  Anwendung  dat  constaDten  Strome« 
TollstäDdige  HeiluDg  erzielt  wurde.    (Vgl.  Cbl.  186Ü.  30.)  NoUmaff«!. 


G.  DiEULAFOY  &  Krisuabek,  Experiences  nouvellcs  sur  le  cbloral 

hydratö.     Compt  reod.  LXIX.  752—754. 

Man  kann  bei  Kaoiocben,  je  nachdem  man  kleinere  (unter  2,0)  oder  gröAsere 
Domo  CUoralbydnit  milMataii  «inniwC,  •in  Btedliini  rw  HyptribtbMto  toII- 
koauBAMr  AwMitlwdii  «rhaltoD;  von  dem  Dam  ant  roiorbirt  treten  dieee  Terecbte* 
dene  Wirkungen  niclit  bo  klar  auf;  immer  aber  gebt  der  Anlietheaie  ein  Reiutadinm 
vorher.  Die  Herzthütigkeit  nimmt  nach  einiger  Zeit  ab  bis  sara  yollkommenen  Ver- 
Bcbwinden  bei  Anwendung  groaser  Dosen;  die  Ueapirationsfrequeus  nimmt  beetündig 
mb;  im  StadioB  der  AnlitiMai«  IM  ria  aar  '/«  d«r  anttogfiehMi;  «Mb  dfo TMqpwnMir 
«inkt  akdum  mi  4—6  Qrftd.  Dh  VC  tcMoan  das  Prl|MU«t  tiek  mUmI  TwCntigt 
ao  kabaa.  .  «attmeinikl 

J.  K.  Weickert,  Ueber  einen  Fall  von  localer  Vergiftung  (?)  durch 
„arsentVeies"  Anilingrün  nebst  Bemerkungen  über  die  angeblich 
giftige  Wirkung  des  Corallin.  Schuidt'ü  Jahrb.  1869.  CXLIV.  107-118. 
Eine  sonst  gesunde  Fran  ron  28Vi  Jahren  bekam,  wXbrend  lie  ein  •ehwars> 
uu/ä  fHtn  featreiftaa  KMd  bi  Arbeit  batta,  abi  Baaen,  wdabea  am  4.  Finger  dar 
rechten  Hand  beginnend,  sieb  alhnKblieb  anf  die  anderen  Finger,  den  Handrücken, 
die  Hoklhand  bis  zum  Unterarm  niinbreitete.  Auch  die  linke  Hand  war  spüter  in 
geringem  Grade  ergriffen  und  da.s  (»eRicbt,  sowie  der  freiliogendo  Theil  des  Halses 
fingen  an,  aiob  so  rStben  nad  abzuschuppen.  Unter  dem  Gebrauch  von  Waschun- 
gan  und  BIdarn  mit  Alaan,  Beatreieban  mit  fett  bdlta  dla  Affsetioa  nadi  ainar 
Dauer  von  fast  drei  Monaten.  Nach  mehreren  Woaban,  als  die  Frau  wieder  aa 
einem  ähnlichen  Kleid  gearbeitet  hatte,  kehrte  eino  ^nnz  leichte  Affection  der  linken 
Hand  wieder.  Die  untersuchten  Kleidcrproben  erwiesen  sich  ganz  frei  von  Arsenik; 
die  grflne  Farbe  war  nach  der  Untersuchung  des  Prof.  Bollby  in  Zürioh  gewöhn» 
liabea  AaiUafifla  (aldil  da*  naaare  aaa  HorPK&m*t  Violett  dnr^  PIkrinaBora  daifa- 
alallta),  die  schwarze  das  ganz  unschädliche  Dlauholzschwars.  —  Einpinselungen  voa 
jaaam  Anilingrün  snf  die  Haut  hatten  keinen  Erfolg,  ebenso  blieben  andere  Niihte- 
rinneo,  welche  dieselben  Stoffe  bearbeiteten,  sowie  die  Trigerinnen  der  Kleider  ver- 
aebout,  trotsdem  hält  Vf.  jenes  Eczem  ffir  die  Wirkung  der  grfinen  Farbe,  gegen 
walaba  dia  Haat  dar  Fraa  ^aa  Art  Idiaajakmria  gehabt  baba. 

Im  Aaiahlaaa  hiaraa  tbeilt  Vf.  Vanaaba  ftber  die  GKftigkaU  daa  Corralllaa 
mit,  welche  er  an  Fröschen,  Tauben,  zwei  Kaninchen  und  einem  Hnnde  anstellte. 
Nur  die  3  letzteren  sind  beweisend  und  orgebou,  wie  auch  La  ndrin  und  ülvot  bo* 
hauptet  haben  (Cbl.  1869,  788),  die  Unschädlichkeit  des  Corallius.  Nach  der  sob- 
aataaan  Iiyeetioa  war  fai  d«r  Laaga,  Laliar  nad  daa  Hiaraa  dar  Farbatoff  ^aht  aaab- 
anwalian,  darsalba  war  Tialmebr  la  aiaam  Falle,  wla  daa  Miaroaeop  aaigta,  aa  dar 
Injectionsstollo  zwischen  den  Bindegewebsfasern  der  Fascie  feinkörnig  niedergeschla- 
gen ;  die  Kerne  erschienen  tbeilweise  gefKrbt,  die  Fibrillen  nicht;  im  zweiten  Falle, 
WO  natrouhaltiges  Corallin  sur  Anwendung  gekommen  war,  liess  sich  keine  Spur 
daa  Farbatoffaa  aaffiadaa.  Dw  Hand,  walcbar  ailt  1  giok  OmralUs  gaflittart  warda» 
aatlaarta  daaaalba  mit  daa  Ftaaa  aad  blieb  ▼ollkomaMn  wobL 

Endlich  blieben  auch  Biapbrnataagaa  yoa  Corallin  anf  dla  Haut  voa  Tbieren 
nnd  Menacban  ohne  Wirkanf* 


■tassntanfn  Ar  dm  OantoalMatt  welle  maa  aa  den  BedaaMtf,  Battta,  ■aaie'a  Bif  »a  I,  ader 
(imtar  Batoeblaaa)  aa  die  Variagahandlnaa,  Berlin,  üater  den  Lindan  68,  adresalraa. 


Varlaff  von  Aagost  Uirseliwald  la  Berlin.  —  I>rack  vw  H.  S.  Uarmana  la  BarlbL 
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1870.  .5,  Februar,  No.  6* 

iBteltt  Satt»,  BftQ  ter  PsqkaiihttlileiiieUainhaiit  (Orig.-Mittb.)  — 

Mbiisil,  Itttole  Herzkrankheiten.  —  Sohwamik;  Ratzkl;  Sobhbidbb; 
Obbhaohb«,  Ban  der  Muskelfasern.  —  Rokbrb,  Eiiifluss  des  Curare  auf  die 
eleetromotorinche  Kraft  der  Muskeln  und  Nerven.  —  Schikss-G  rhusbos  Hopp- 
mann, Netzhaatgliom  mit  Metastasen.  —  Schiiltzbn  &  Kirss;  Valgnta,  acute 
Phospborvergiftanc  ond  Leberatroplüe  (Scbluss).  ~  Wbbbb,  Hämoptoe  und  Fbtlii« 
slfl.  —  RiTiio,  GelenkBÜBetton  Sei  Hemiplegieen.  — 

Biruoi:,  Keisbarkeit  der  vordere u  KückenmarkastrHnge.  —  FrIbbsIi,  Leichen- 
befunde bei  Pellagra.  —  Jackson,  liückeiimarksapopiexie.  —  PaiRBTLKr,  Krebs 
des  Schädels.  —  Bkyrolob,  Kerveuaffectionen  durch  Ideeo.  —  Hbbmio,  sj'phili- 
tiaeha  AiEietioa  der  AUantoii. 


Beitrag  zum  Baue  der  Paukenhöhlenschleimhaut  des  Hundes  und  der  Katze. 

Von 

(Au  dem  Imtitate  flnr  ezpeiimeateUe  Patbologle  so  Wien.) 

Im  Verlattf  meiner  UtiterBUoliuiigen  über  den  Bau  der  Scbleim- 
haiit  der  Paukenhöhle  fand  ich,  dass  dieselbe  bei  dem  Hunde  und 
der  Katae  einen  analogen  Bau  wie  bei  dem  Menschen  aeigt  Auob 
bei  diesen  Thieren  findet  sich  unter  dem  Epithel  ein  aus  feinsten 
Fibrillen  gebildetes  Fasergerflstei  welches  in  dem  Boden  der  Pauken- 
höhle und  nach  dem  Promontorium  au  fiber  und  mit  dem  Periost 
grössere  runde  oder  ovale  Oeffnungen  in  tunnelartige  Eingftnge  bildet| 
durch  welche  Blut*  und  Lymphgeftsse  ein*  und  austreten. 

Die  Hauptnervenstämme,  welche  sich  Torsugsweise  auf  dem 
Promontorium  ausbreiten  und  markhaltige  Fasern  fähren ,  aeigen 
stellenweise  tiefe^  rinnenfilrmige  fiünschnämngen,  welche  durch  glin* 
sende  Bänder  von  yersehiedener  Breite  bedingt  werden.  Den  Haupt* 

▼HL  Jahrfanff.  • 
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EniBL,  Bm  der  PanktohlAlciiichletinbaiit. 


Stämmen  und  davon  abgehenden  Acstcn  sind  sowohl  in  ihrem  Ver- 
laufe  als  an  den  Theilun^sstcllen  Ganglienzellen  TOn  wechselndem 
Durchmesser  in  HaiitVn  und  Gruppen  an-  und  oinfjclagcrt  Solche 
niarkhaltigc  Fasern  tiiid  (Jan^^licuzellen  tulnondc  .Stämme  fand  ich 
unmittelbar  unter  dein  Kpilliel  rosp.  von  liimiiiernden  Cylindf  rzcilon 
besetzt.  Diese  Cyliuderzellen  j^in^cn  in  den  den)  Nerven  zupiokelirtcn 
Thcil  in  schmale  Fortsatze  über,  weiche  ich  bis  zur  Nervenschcide 
verfolgen  konnte;  ttber  ihren  endlichen  Vorbleib  kann  ich  jedoch 
nichts  Näheres  berichten.  Weiter  sei  hier  noch  erwähnt,  dass  die 
markhaltigen  Nerrenstämme  an  einseinen  Stellen  knotige  und  spindel' 
fSnnige  Anschwellangen  aeigen,  ohne  dass  es  mir  gelangen  wäre,  in 
der  Stractur  dieser  Stellen  eine  Veränderung  au  sehen.  —  Diese 
Nerven  seilen  auch  noch  in  anderer  Hinsicht  ein  bomcrkenswerthes 
Verhalten.  Es  ist  mir  nämlich  gelungen,  durch  Injcction  die  An- 
Wesenheit  capillarcr  lihitgefässn  zu  constatiren,  weli  lie  sowohl  in  der 
Nervenschcide  als  zwisclien  den  N<  iveiifasern  silbst  iui  Innern  ein 
euf^maschiges,  korbartiges  GcHccIit  bilden.  Dieses  Bliitgefässaystem 
Insst  sich  auch  durch  die  Chlorgolduiethotie  sichtbar  machen.  Be- 
handelt man  mit  der  letzteren  Injectiunspräparatc  nach  vorhergehen- 
der Erhärtung  in  Alcohol,  so  wird  unter  günstigen  Umständen  ein 
Bweites  Böhrensystem  sichtbar,  welches  von  der  Injectionsmasse  nicht 
erfiült  ist.  Dasselbe  pflegt  die  Nervenscheide  an  begleiten  und  unter- 
scheidet sich  von  dem  ersten  durch  stellenweise  kugelige  und  spin- 
delförmige Erweiterungen,  welche  characteristiseh  f&r  das  Lymph- 
gefässsystem  sind.  Es  ist  mir  leicht  gclun;;en,  Aestc  dieses  Systems 
bis  in  die  Nerrenscheide  und  durch  dieselbe  hindurch  zu  ▼erfolgen; 
ihre  Verbreitung  im  Nerveji  selbst  hat  sieh  bis  jetzt  meiner  Beob- 
achtung entzogen.  V.  Thoeltsch's  Beobachtung  über  das  Vorkommen 
von  Schleimdrüsen  in  der  raukenhrddc  des  Menschen  ist  bis  jetzt 
vereinzelt  geblieben,  das  Voi  linndeiisein  deiPclbcn  bei  Iliimkii  und 
Katzen  kann  ich  jedoch  bcsliiligen,  und  zwar  sind  es  einschläuchige 
Drüsen,  mit  Cjlinderepithel  ausgekleidet.  — 

In  der  sogen.  Trommel  ändert  sich  das  Verhalten  der  Schleim- 
haut; die  markhaltigen  Nervenfasern  werden  seltener  und  Ganglien- 
aellen  von  der  Gestalt  und  Aussehen,  wie  sie  in  der  eigentlichen 
Paukenhöhle  vorkommen,  finden  sich  nur  einzeln  aerstreut,  mit  Schei- 
den umgeben  dicht  unter  dem  Bpithel.  Entfernt  man  das  Epitiicl 
TOD  dem  darunter  liegenden  dttnnen  Bindegewebsstratum,  ao  trifft 
man  auf  ein  adenoides  Netzwerk,  welches  sich  stcllenweiso  stark 
verdichtet  und  dann  nur  grossere  in  (iruppen  stehende  Oeffnungen 
zwischen  sicii  liisst.  Die  Oeffnungen  führen  in  trichleritirmigc  oder 
kugelige  Räume,  die  wieder  durch  Lücken  im  Gewebe  unter  einan- 
der communicircn  und  endlieh  zu  Kohren  von  vcrscliiedener  Weite 
zusammenfliessen.  Diese  Käume  sind  ihrerseits  wieder  von  einem 
feinen  Netawork  durehselat  und  von  einem  sehr  zarten  Epithel  aus- 
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gekleidet.  Fast  constant  finden  sich  darin  kleinere  und  grössere 
Fetttropfon,  welche  slellenweiae  confluiren.  Durch  Zusatz  von  IJeber- 
osmiunisatirelösung  taiben  sich  letztere  schwarz  und  zeij^en  alsdann 
den  Verlauf  der  Röhren  und  die  Lage  der  Räume  scharf  vor.  Injicirt 
raan  von  der  Aorta  auSj  so  dringt  selbst  bei  der  gelungensten  Füllung 
der  Blutgefiteu  die  angewendete  Hasse  nicht  in  diese  Rftnme.  Dieser 
Umstand  sowie  ihre  Form  und  wohl  auch  ihr  Inhalt  berechtigen  uns 
jeden&Us,  diese  Räume  und  Rttfaren  als  dem  Lymphgefibssystem  an* 
gehörig  zii  betrachten*  * 

Weiter  sind  hier  eigenthüroliche  Zellkörper  zu  erwähnen,  welche 
▼omugsweise  in  den  tiefsten  Lagen  des  Periostes  neben,  auf  und 
zwischen  den  daselbst  verlaufenden  Gefässen  liegen  und  sich  durch 
die  höher  liegenden  Bindcgcwcbsstraten  hindurch  bis  zum  Epithel 
hin  ausbreiten.  An  den  Körpern  selbst  kann  man  einen  scheiben- 
fürniigen  oder  mehr  in  die  Limgo  gestreckten  ovalen  Zellenleib  und 
einen  oder  auch  mehrere  Fortsätze  unterscheiden.  Der  Zellleib  zeigt 
gewöhnlich  einen  grossblasigen  Kern  mit  einem  deutlichen  KemkOr- 
perchen  oder  unter  Umständeui  welche  später  noch  erwähnt  werden, 
viele  solcher  Kerne,  welche  wiederum  mehrere  deutliche  Kemkdrper- 
chen  besitien  können.  Unter  den  Fortsätaen  kann  man  gewöhnlich 
einen  mächtigeren  von  2 — 5  und  mehr  kleineren  unterscheiden.  Der 
erstere  verläuft  gewöhnlich  eine  kleinere  oder  grössere  Strecke  un- 
getbeilt,  um  sich  mit  einem  zweiten  solchen  Körper  zu  verbinden; 
selten  jedoch  geben  derartige  Fortsätze  auch  schmale  Anastomosen 
zu  anderen  ab.  Die  kleineren  t  ortsiUze  verästeln  sich  bauraförmig 
und  gehen  schliesslich  in  feinste  iSpitzen  über,  welche  unter  günstigen 
Umständen  in  Verbindung  mit  gekörnten  kernhaltigen  Zellen  gesehen 
werden  können.  Zellleib  wie  Fortsätze  erscheinen  fein  gestreift  und 
Ton  einer  feinkörnigen  Masse  belegt  und  awar  ersterer  mehr  als 
letstere.  Wie  oben  erwähnt  enthält  der  Zellleib  oft  nur  einen  ein- 
eigen  grossblasigen  Kern  und  bietet  dann  in  Anbetracht  der  eben 
beadoiebenen  Ersdieinungen,  sowie  der  veraehiedenartigen  Fortsätae 
ein  Bild,  welches  eine  frappante  Aehnlichkeit  mit  dem  von  den  vei^ 
ästelten  Oanglienzellen  des  Rückenmarkes  gewonnenen  bietet  Weiter 
oben  wurde  darauf  hingedeutet,  dass  sich  an  dem  Zellleibe  und  hier 
muss  noch  hinzu  bemerkt  weiden,  auch  an  den  Fortsätzen,  stellen- 
weise viele  solcher  grussblasigeu  Kerne  mit  mehreren  Kernkörperchen 
beobachten  lassen,  ein  Verhalten,  das  an  und  für  sich  schon  auf  eine 
Kernvermehrung  hiuwui.st;  letztere  wird  jedoch  durch  solche  ganze 
ilauicu,  welche  die  iScheiben  des  Zeilenleibcs  zu  Kugeln  umgestalten 
können,  aor  vollsten  Qewissheit.  Do-artig  gestaltete  Körper  bieten 
alsdann  eine  gewisse  Äehnlichkeit  mit  den  sogen.  Myeloplaaraa. 

Wichtig  für  die  Function  der  Schleimhaut  scheinen  mir  die  dai- 
selbst  hia  jetat  gar  nicht  gekannten  Körper  schon  desshalb  au  sein, 
weil  die  Encbeinongen  der  KerBYermehrang  unter  phjiiologiaoheii 
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llunL,  fttele  HanknuklMitaii. 


Bedingungen  abzulaufen  Bcboinen,  wenigstens  benutzte  ich  eben  ge- 
tödtete  Thiere  zur  Cntersucliunfj,  an  welchen  bei  obi  rtliichliclier  Be- 
trachtung keine  pathologische  Veränderung  nachgewiesen  werden 
konnte. 

Wien,  am  22.  Januar  1870. 


G.  M£fiK£L,  Zur  Casuistik  der  fötalen  Herzkrankheiten. 

ViMHOW^s  Arcb.  XLVIII.  488. 

Bericht  über  zwei  Fälle  mit  Defccten  der  Kammenohetdewand, 
beide  wol  veranlasst  durch  foutale  Endocarditis. 

1.  Fall:  Ein  llmonatliches  Kind,  bei  welchem  keine  Herzano- 
malic  vermuthet,  starb  an  Brechdurchfall.  In  der  Katnmeracheidewand, 
unmittelbar  unter  den  Aortenklappen  fand  sicii  ein  erbsenp^rosses 
Loch  mit  scharfen  Rändern.  Alle  Herzhöhlen  erweitert  mit  reichlichen 
Residuen  abgelaufener  Kndocarditis.  Der  innere  Klappenzipfel  der 
Tricuspidalis  enorm  verdickt  und  retrahirt,  seine  Sebnenßlden  an  dem 
hioteren  Umfange  jenes  Lochee  angewachaen,  dasselbe  theilweise  Ten* 
tttartig  deckend.  An  dem  Tordereo  Zipfel  ein  in  den  rechten  Ven- 
trikel herabhängendes  Divertikel,  dessen  enge  Eingang»6£fhung  gerade 
gegenfiber  dem  Loche  in  der  Kammerscheidewand  liegt,  so  dass  eine 
Sonde  vom  linken  Ventrikel  aus  durch  das  Loch  gerade  in  das  Di- 
vertikel gelangt.  Während  des  Lebens  muss  InsuiBcienz  der  Tricas- 
pidalis  vorhanden  gewesen  sein.  Frühzeitifi^e  fötale  Endocarditis  dürfte 
zuerst  die  Anlöthung  de.s  inneren  Klappenzipfels  an  die  noch  unfertige 
Scheidewand  bewirkt,  und  damit  deren  Vollendunf;  um  so  mehr  ver- 
hindert haben,  als  nun  bei  der  Insufficienz  der  Tric.  der  Blutstrom 
während  der  Systode  theilweisc  seine  Richtung  aus  dem  linken  Ven- 
trikel durch  das  Loch  nach  der  rechten  Vorkammer  nehmen  konnte, 
und  hier  durch  Druck  anf  die  obere  Fläche  des  erweichten  vorderen 
Zipfels  das  genannte  Divertikel  hervortrieb.  —  (Als  consecntive  Za- 
stände  fanden  sich  BlutaberfÜllung  der  Schädelvenen  und  Milsan- 
Schwellung,  während  eine  linksseitige  Hydronepbrose  mit  Verengerung 
des  Ureters  an  der  Einmündung  in  die  Blase  Busammcnbing). 

2)  Fall.  Ein  ISjähriges  Mädchen  war  von  Kindheit  an  cyano- 
tisch,  litt  viel  an  Catarrhen  und  starb  schliesslich  an  chronischer  Pneu- 
monie mit  käsigem  Zerfall  und  ächter  Tuberculoso,  —  Das  ganze 
rechte  Herz  sehr  weit,  der  rechte  Ventrikel  bildet  allein  die  Spitze. 
An  den  Rändern  der  Tricusp.  Verdickung  und  feine  Excrescenzen. 
Im  Septum  ventr.  ein  Dcfect  von  der  Grösse  eines  Halbguldenstiicks. 
Vom  rechten  Ventrikel  führt  ein  weiter  Conus  nach  diesem  Loch  und 
somit  aar  Aorta,  die  gleichmä^sig  aus  beiden  Ventrikeln  zu  entsprin* 
gen  scheint  6  Mm.  weiter  vom  filhrt  ein  aweiter,  enger  Gonos  in 
einen  1  Cm.  langen  Blindsack  |  welcher  sich  durch  eine  ezcantrisofai 
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vorn  und  oben  gelegenen  Spalte  in  die  normal  weite  Palmonalis 
öffnet.  Der  Blindsack  ist  durch  Verwachsung  der  Semilanarklappen 
entstanden  und  durch  den  Druck  des  Blutes  allmählig  hervorgewölbt; 
die  Spalte  betiodtt  sich  zwischen  der  vorderen  und  rechten  Klappe. 
—  Das  Foramen  ovale  massig  weit  offen.  Aorta  normal,  Arteriae  bron- 
chiales auffallend  weit.  —  Die  Endocarditis  an  den  Pulmonalklappen 
ist  so  frühzeitig  crtolgt,  dass  sie  durch  dan  Offenbleiboa  des  Kaoimer- 
septaiDS  noch  leidlich  compeusirt  werden  konnte.  »»Dm  for.  ovale 
imd  der  dactas  BotaUi  waren  rar  AnahtUfe  nicht  in  Anspmdi  genom- 
men worden."  Aii«rba«b  (Bmlwi). 


G.  Schwalbe,  Ueber  den  feineren  Bau  der  Muskelfasern 

wirbelloser  Thiere. 

Arcli.  f.  inicrosc.  Anatomie.  V.  205  —  246. 

T.  Katzel,   Uistülogische   Untersuchungen   an  niederen 

Tliieren.   (1.  Artikel) 

Zti«hr.  l  «iM.  Zodogie  XIX.  »67-880. 

A.  SoHMBiDEB»  Noch  &n  Wort  über  die  Maskehi  der  Ne- 
matoden. 

Bbend».  984-886. 

H.  GßENACHEB,  Ueber  die  Muskelelemente  von  Gordius. 

Ebenda.  287—288. 

Dio  obenstclienden  Abhandlungen  beschäftigen  sich  sowohl  mit 
der  Erörteruuf^  der  Histiologic  der  MuskcleUMiicnte  wie  mit  der  wich- 
tigen Frage  nach  der  Structur,  welche  die  contractile  Substanz  inner- 
halb der  verschiedenen  Typen  des  Thierrcichs  zeigt.  In  Bezug  auf 
die  Uistiologie  gehen  die  meisten  der  genannten  Forscher  (vergL 
auch  Ref.  Cbl.  1869.  785)  auf  den  Stand  der  Frage  zarttok,  wie  der. 
■elbe  durch  die  Arbeiten  von  WBiSKAmi  formnlirt  ist.  Wsisiuini 
theilte»  von  der  Strootur  der  contraotllen  Substans  gana  abgesehen, 
alle  Moskelfasem  aller  Typen  de«  Thierreiobe  in  awei  grosse  rein 
histiologisch  begränzte  Formenreihen  ein,  von  denen  die  eine  (Mus- 
kelzcllcn  W.)  deu  organischen  MuskolfMem,  die  zweite  (Muskelprimi- 
tivbüiidel  W.)  den  Primitivbüiideln  der  quergestreiften  Skelettmaskeln 
der  Wirbelthiere  histiologisch  gleicliwertliig  ist.  Es  fragt  sich,  inwie- 
fern dieser  nur  auf  histiologischc  Principien  im  engeren  Sinne  basirten 
Eintheilung  Unterschiede  in  der  Structur  der  contractilen  Substanz 
entsprechen  und  welche  (Tcmeiiisaujkeiten  und  Homologien  einer-, 
welche  Unterschiede  andererseits  die  Structur  der  contractilen  Muskel- 
subetanz innerhalb  der  einzelnen  Typen  de«  Thierreichs  aeigt 

Die  contractilen  Elemente  der  Coelenteraten  sind  nach  den 
Forschnngen  von  8.  (Achinla,  Cerens)  und  B,  (Hydni)  Hnskeliellen, 
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mit  gewöhnlich  excentrisch  f^clegenou,  in  einer  körnigen  Masse  einge- 
betteten, mitunter  doppelten  Kernen;  S.  schreibt  ihnen  ein  Öarcolemnia 
zu.  Die  contractilc  Subistaiiz  crsclicint  stark  glänzend,  homogen,  frisch 
stets  ohne  jede  Längsstreiiung,  ist  auch  durch  licagentiun  nie  in  Fi- 
brillen zu  Zerfällen.  (Nach  M.  Scuultze  zeigen  die  Muskeli'asern  von 
Marelia  anrita  frisch  eine  deutUohe  Qaentreifung.) 

An  den  Muskeliellen  der  Eohinodermen  fand  S.  den  Sera 
stets  exoentrisoh  nnmittelbar  unterhalb  des  Sarcoleroma  gelegen,  ohne 
dass  eine  kftrnige  Substanz  um  denselben  vorbanden  wäre.  Die  oon- 
tracttlo  Substanz  erscheint  an  dünneren  Fasern  homogen,  saweiien 
fein  längsstreifig  und  an  den  Bruchenden  ausgefasert;  an  dickeren 
Fasern  untersciieidct  man  in  der  contractilen  Substanz  deutlich  stär- 
ker liclitbrechcnde  und  dunkle  Theik  lieii ,  welche  höchst  regol- 
niUssig  zu  7  — 12  in  Reihen  angeordnet  sind,  die  jedoch  nicht  senk- 
recht zur  Axe  der  Faser  sondern  schräg  in  einem  Winkel  von  etwa 
45"  von  einer  Seite  der  Faser  zur  anduru  hinüberziehen,  ao  dass  S. 
diese  Moskelfasem  als  doppeltschräggestreifte  bezeichnet. 

Sehr  verwickelt  sind  die  Verh&ltnisse  innerhalb  des  Typus  der 
Würmer.  In  der  Classe  der  Platoden  stellen  die  musculösen  Ele- 
mente meist  glatte  (kernlose  S.,  während  R.  den  Maskehi  yon  Fla- 
naria  einen  excentrisch  gelegenen  Kern  snschreibt)  Bänder  dar,  deren 
contractile  Substanz  durchaus  homogen  (nur  in  einzelnen  Fällen  bei 
äusserst  starker  Vergrösserung  fein  gestrichelt,  S.)  ist.  In  den  übri- 
gen Classen  finden  sich  die  verschiedenartigsten  Verhaltnisse,  auf  de- 
ren Darlegung  wir  in'er  unmöglich  eingehen  können  und  in  Bctretf 
deren  wir  auf  die  Uriginalarbeiten  von  jS.  und  R.  verweisen  müssen. 
Die  einzelnen  histiologischen  Elemente  sind  meist  zylindrisch  oder 
spindelförmig.  Um  den  iui  Innern  gelegeneu  Kern  herum  bciindct 
sich  eine  Anhäufung  körniger  Substanz,  welche  sich  innerhalb  der 
gansen  Längsaxe  der  Muskelfaser  forfsetst  und  vou  den  Autoren 
als  Marksubstans  von  der  eigentlich  contractilen  Substans,  die  die 
Peripherie  der  MuskelaeUen  einninunt,  unterschieden  wird.  Interessant 
ist  der  von  S.  gelieferte  Nachweis,  dass  die  Marksubstana  der  Muskeln 
des  Blutegels  im  Gegensatz  zu  der  eiweisshaltigen  contractilen  Rin« 
densubstanz  Olycogen  in  nicht  unbeträchtlicher  Menge  enthält.  Der 
Mantel  contractiler  Substanz,  welclier  die  Marksubstanz  umgiebt,  kann 
ebenso  wie  letztere  selbst  die  verschiedenartigsten  L^imensionen  zei- 
gen, woraus  selbstverständlich  die  verschiedensten  Veil)ältni.ssc  bei- 
der Substanzen  zu  einander  resultiren  niü.-^sen-  Das  auliallondste 
Verhältniss  findet  sich,  wie  schon  seil  läugcror  Zeit  bekannt,  bei  den 
Nematoden,  wo  die  contractile  Rindenschicbt  noch  nicht  einmal  all- 
seitig  zu  einem  Rohre  geschlossen  ist,  sondern  aus  einer  Reihe  radial 
gestellter  der  Längsaze  des  contractilen  Elements  wenn  auch  nicht 
gana  genau  parallelen  Blättern  besteht,  deren  Zwischenräume  von 
der  kOmigen  Harksnbstana  ausgefällt  werden.  Die  Untersuchung  tob 
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Durcijschnitten  cr^'lebt,  d.iss  diese  einzelnen  Blüttcr  prismatische 
Säulen  von  verschiedenen  polycdrischon  Querschnitten  darstellen, 
ScuNtiüEB,  G.,  die  von  Eisterctn  mit  den  CouNUKiM  sehcn  Feldern 
honiologisirt  werden.  Die  Stractur  dieser,  die  Marksubstanz  voU- 
Btttadig  oder  onvollständig  umbftlienden.  cootraotilen  Substans  unter- 
liegt sablreichen  Verscbiedenbeiteo.  In  der  Mebrsahl  der  FiUe  (b.  R 
die  Rindenscbicbt  von  HiHüOO  (S.),  sowie  die  einseben  Mnskelprismen 
der  Nematoden)  erscheint  sie  durchaus  homogeni  wftbrend  andererseits 
sowohl  ein  Zerfall  iii  Längsfibriilen  (bei  Gepbyreen,  S.)  oder  in  Quer- 
sobeiben  (bei  den  Borstenwürmem,  S.)  endlich  sogar  auch  Doppel» 
querstreifung  (Lurabricns,  Arenicola,  8  ,  bei  letzterer  Gattung  schon 
von  Mettenhelmkr,  Hkicuekt's  und  du  Bois-Keymono's  Arcbiv 
löOO   beschrieben)  voikotnint. 

Innerhalb  des  Typus  der  Mollusken  entaprechcn  die  coutrac- 
tilen  Elemente  histiologiscb  den  Muskelaselleu  Weissmann's  (mit  Aus- 
nabmen.  Vergl.  Ref.  Beitr.  cur  vergl.  Histiologie  des  MoUaskentypns 
S.  37).  Die  Stractur  der  contraetilen  Substans  unterliegt  sabb«icben 
Verscbiedenbeiten.  Bald  bomogen,  bald  fibrilUbr,  bald  quer»  bald 
doppeltsebriggostreift  (letateres  bereits  von  O.  Waoiibh,  REiOHBirr's 
und  DU  Bois's  Archiv  1863  bei  Lima  und  von  Mabgo  bei  Anodonta 
beschrieben,  sehr  deicht  zu  constatiren  an  den  Muskelfasern  der 
Mundmasse  unserer  Neritina  fluviatilis,  wie  R.  angiebt  und  Ref.  b&> 
statinen  kann)  differirt  dieselbe  nach  Gattung  und  Species  ja  f^cwöhn- 
lich  in  demselben  Individuum  nacli  der  Localität  des  Vorkoiiiiacus 
(Mundmasse,  Fuss,  ScliliessniUKkeh.  Dazu  kommen  noch  gewaltige 
Difl'ercnzen  in  der  Feinheit  der  .Structurverhiiltnisse,  so  dass  nicht  selten 
dieselben  Structuren  z.  13.  Doppelschrägstrcifung  in  einzelnen  Fällen 
sebon  bei  Vergrösserungcn  sichtbar  sind,  die  in  andern  die  eontraotile 
Substans  noch  durchaus  homogen  erscheinen  lassen. 

Die  leider  spftrlichen  und  flberwiegend  negativen  Resultate 
der  neuesten  Untersuchungen  über  die  Tergleichende  Histiologie 
des  Muskelgewebes  lassen  sich  in  folgende  Sätze  zusammenfiusen: 

1)  Das  Priucip  der  Wsi88MANN'schen  Einihcilung  ist  zu  verwer- 
fen ,  da  ifen  histiolo<rischen  resp.  histio^j^enetischen  Unterschieden  die 
Differenzen  in  der  btructur  der  contraetilen  Substanz  in  keiner  Weise 
entsprechen. 

2)  f>arcüU3  elements  scheinen  neben  Muskelfasern,  deren  con- 
tractile  Substanz  durchaus  iiomogen  bleibt,  innerhalb  aller  Typen 
vorzukommen.  Ihre  Grösse  und  Anordnung  unterliegen  zahlreichen 
Verscbiedenbeiten.  Die  (nach  vereinzelten  Beobachtungen  von  Stbttbu- 
asniBs,  6.  Waonbb,  Mabqo  und  Ratssl)  von  Schwalbb  ansfilhr- 
licber  erörterten  und  als  weitverbreitet  nachgewiesene  Doppelscbrftg- 
jstreifung  scheint  den  Wirbelthieren  su  fehlen. 

3)  Alle  Angaben  über  die  contractilo  Substanz,  die  Sarcons 
elements  eto.  der  Wirbelloeen  haben  nur  bedingte  Qültigkei^  so  lüge 
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—  was  bis  jetzt  noch  nicht  versucht  —  nicht  durch  Untersuchung 
im  polarisirten  Licht  ihre  suppouirte  Doppelbrechuog  wirklieb  nach- 
gewiesen ist. 

4)  Die  durch  Cohnheim  an  Querschnitten  gewonnenen  Aufschlüsse 
über  die  Structur  der  quergestreiften  Substanz  der  Vertebratcu  sind 
bis  jetzt  fttr  die  Deutung  der  Huskelttraotur  bei  den  Wirbellosen  nar 
in  sehr  beachrftoktem  Masse  (von  Schmbidbb  bei  den  MematodeD)  au 
▼wwerthen  gesucht  worden.  BoU. 


H.  BoEBER,  üeber.  den  Einflnss  des  Curare  auf  die  electro- 

motorische  Kraft  der  MiLskelii  und  Nerven. 

Arcli.  V,  Reichkbt  &  ni:  Bois-REVMOsn.  1869.  440—466. 

Mit  Hilfe  der  Compensationsmethode  fand  R. ,  was  allerdin^js 
frühere  Angaben  von  Bezolü,  Funke,  Valentin  u.  A.  schon  andeu- 
teten, dass  die  electromotorische  Kraft  der  jiarallelfasorigen  Ober- 
schenkehnuskoln  des  Frosches  durch  Vergiftung  mit  Curare  eine 
Steigerung  crfKbrt  Die  Steigerung  ist  am  grössten  etwa  30  Minuten 
nach  der  Vergiftung  und  erhftit  sich  bis  1  Stunden  nach  derselben. 
Dasselbe  aeigten  mit  Calsbar  vergiflete  Maskeln,  sowie  solche,  die 
durch  Unterbbdung  der  abfllhrenden  Venen  hyperftmisch  gemacht 
waren.  R.  ist  daher  geneigt,  auch  beim  Curare  und  dem  Calabar 
die  Ursache  der  Erhöhung  der  eleotromotorischon  Kraft  in  der  Blut- 
fiberfullung  der  Muskeln  au  suchen,  welche  bei  dem  ersteren  durch 
eine,  allerdings  nur  hei  grösseren  Dosen  auftretende  Lähmung  der 
vasomotorischen  Nerven,  bei  dem  letzteren  durch  eine  Schwächung 
der  Herzthätigkeit  bewirkt  wird.  Aucii  die  (jiastrocneraii  zeigten 
nach  Anätzung  des  Sehnenspiegels  stets  eine  höhere  electromotorische 
Kraft  nach  Curarevergiftung.  Ebenso  zeigten  diese  eine  erhöhte 
Leistungsftlhigkeit,  indem  bei  längerem  Tetanisiren  die  curarisirten 
Gastrocnemien  weniger  schnell  ermttdeten.  [Dasselbe  &nd  auch  Ref. 
in  einer  1859  angestellten,  aber  unveröffentlicht  gebliebenen  Versuchs* 
reihe.  Die  beiden  Oastrocnemien  eines  Frosches,  von  denen  der 
eine  durch  Arterienunterbindung  unvergiftet  blieb,  wurden  mit  ihren 
Sehnen  durch  ein  isolirendes  Zwischenstück  unterbunden,  so  dass  bei 
gleicher  Reizung  beider  durch  dieselben  Ströme  der  stärkere  den 
niinderstarkcn  dehnen  und  das  Stück  nach  seiner  Seite  ziehen  rousste. 
Anfangs  nun  überwog  stets  der  unvergiftetc  Muskel,  allmählich  aber 
gewann  der  andere  die  Obcrhaiul  und  zog  das  Miltelstück  nach  seiner 
Seite,  was  auf  den  mangelnden  Blut^-cliah  und  den  in  Folge  dessen 
unvollkommeneren  Ersatz  der  verbrauchten  Stoffe  bei  dem  unver- 
gifteten  Muskel  geschoben  wurde]. 

Audi  die  electromotorische  Kraft  der  Nerven  fand  R.  nach  Cu- 
rarevergiftuDg  vergrössert,  wie  schon  Funkb  und  v.  Bbbold  ange- 
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geben  haben,  und  das  gleiche  fand  er  für  Calabar.  Attcb  hier  glaubt 
R.  den  Orund  in  dem  TermebTten  Blutgebalt  aucben  m  müMen. 


Schiess-Gkmuset's  &  C.  E.  E.  Hoffmann,  Beiderseitiges  Netz- 
hautgliom,  links  intraoculär,  rechts  auch  peribulbär :  niul- 
tiple  Metafitaseu  am  Schädel,  in  der  Wangengegend  und  in 

der  Leber* 

VkMBow'*  Aroli.  ZLVI.  887— MS.  STfln. 
Vff.  beobachteten  bei  einem  kräftigen  Knaben  acbon  V,  Jahr 
vor  dem  anter  zunehmender  Erschöpfung  erfolgenden  Tode  an  bei- 
den  Augen  einen  intraoculären  Tumor,  von  denen  der  der  rechten 

Seite  zu  einer  starken  Hervordrängung  des  Bulbus  und  snletst  su 
einer  Pc  Horation  der  Hornhaut  führte.  —  Bei  der  Section  zeigen 
sich  die  Knochen  der  Gesichts-,  der  Stirn-  und  der  Schläfengegend 
beiderseits  mit  zahlreichen  höckrigen,  ziemlich  harten  Knoten  von 
bläulichrother  Farbe  besetzt.  Die  Substanz  des  Knochens  selbst 
erscheint  überall,  auch  da,  wo  sie  von  den  Gcschwnlstmasson  völlig 
umwachsen  ist,  unbetheiligt  und  zieht  scharf  abgegrenzt  durch  die"*- 
aelben  hindurch.  In  der  rechten  wie  der  linken  Schläfengegend 
findet  sich  ein  den  umgebenden  Knoten  ganz  Ähnlicher,  sehr  umfang- 
hcher  Tumor,  welcher  sich  nach  ab-  und  einwIrts  auf  die  untere 
Orbitalfläche  fortsetzt  und  einerseits  in  den  Oberkieferknochen,  an- 
dererseits in  das  Fettgewebe  der  Augenhöhle  hineingewucliert  ist 
Derselbe  hat  hier  vsrje  dort  den  Bulbus  beträchtlich  aar  Seile  und 
nach  vom  -edrängt,  rechts  zugleich  auch  die  Cornea  durchwachsen 
und  zu  einer  Biosslegung  der  Iris  geführt.  Die  Dura  oiater  ist  durch 
die  Knoten  theil weise  vorgewölbt;  Überdies  zeigen  sich  auf  ihrer 
Innenfläche  im  Bereich  des  Stirnbeins,  besonders  am  Orbitaldach 
«ahlreiche  grössere  und  kleinere  weissgclbc,  zum  Theil  hämorrha- 
gische Wucherangen.  Das  Gehirn  selbst  ist  nir-onds  betheiligt. 
Dagegen  finden  sich  in  der  stark  vcrgrosserten  Leber  zahlreiche 
sehr  umi)bigliche  Oeschwfilste  von  der  gleichen  Beschaffenheit.  Die 
retroperitonealen  DrOsen  vergrössert  and>  markig.  —  Sämmtlicbc  Ge- 
schwalste  besteben  ans  dicht  gedrfingten  rundlichen  Zellen,  welche 
von  einem  leicht  faserigen,  sehr  geftssreichen  Gewebe  getragen  wer- 
den. Das  letztere  zeigt  stellenweise  theils  lettige  Degeneration,  theils 
wirkliche  Verknöcherung. 

Nach  der  Herausnahme  des  rechten  Bulbus  sieht  man  den- 
selben fast  in  seinem  ganzen  Umfange  von  Geschwulstmasse  fest  um- 
schlossen; nur  vorn  ist  er  frei  und  unter  der  Conjunctiva  leicht  ver- 
schieblich. Auf  dem  Durchschnitt  zeigt  sich  der  Opticus  etwas  ver- 
dQont,  aber  anscheinend  unverändert.  Die  Sciera  ist  stark  verdünnt, 
ihr  Gewebe  intactj  die  Chorioidea  fehlt,  dagegen  sind  Ciiiarkörper 
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und  Iris  «;ut  sichtbar.  Der  f^rösste  Tlieil  der  Höhle  wird  von  einem 
röthlielien  markigen  Gewebe  ciii^i^crioinnicMi,  welches  auf  Druck  einen 
trüben  Saft  entleert.  An  diese  nach  vorn  abgerundet  endende  (ie- 
schwul.stniasse  schliesst  sieli  in  der  Gegend  des  Ciliarkürper-s  eine 
röthlicho  härtliche  Subätanz  an,  iu  welclior  der  RqsI  des  Gla^körperü  zu 
vermuthen  ist.  Auch  nach  aussen,  iu  das  peribalbäre  Gewebe  iässt  sich 
▼ielfach  eine  Forlpflansiing^  der  intraocularen  Wucberang  Teriblgen, 
obwohl  die  Sclera  nirgends  darcbbrochen  ist.  —  Der  linke 
Bulbus  ist  Ton  aussen  unverindert.  Beim  Aufschneiden  entleert  sich 
eine  gelbbräunliche,  dünne  Flüssigkeit  neben  sehr  sarten  rdthlichen 
Flocken,  welche  die  gleiche  Zusaiuuiensetzung  wie  das  Geschwulst- 
gewebe  zeigen.  Dieses  hat  die  Netzbaut  überall  ersetzt  und  geht  • 
continuirlich  in  den  Opticus  über,  welcher  selbst  unverändert  ist. 
In  ähnlicher  Weise  zeigt  die  Chorioides  eine  diffuse  kieiuzeilige  In- 
filtration der  Gcla.ssscljielit. 

Abgesehen  von  den  verschiedenen  Metastasenbildungen  ist  der 
beschriebene  Fall  besonders  benierkenswcrth  durch  das  i^'reibleiben 
der  Optici,  welcher  von  v.  Gbäfu  als  Hauptleiter  bei  dem  Umsich- 
greifen itttraoculKrer  Tumoren  beseichnet  wird.  Poafi«k. 


0.  ScHULTZEN  &  L.  Ruiss,  lieber  acute  Phosphorvergiftang 

nnd  acute  Leberatrophie. 

AiwaleD  d.  Cbarit^nkaDh.  1869.  XY.  1—118. 

A.  Valenta,  Ein  Beitra^r  zur  Kenntniss  der  acuten  Leber- 

atropliie  vom  gebiirtsliilf lieb  -  clinischeii ,  patliologiscli-uua- 
tüiuibclicii  und  patholo<^'i.si.'h- chemischen  Stuiidpuucte, 

Wiea.  med.  Jahrb.  XVIIl.  1869.  183—198. 
(Scbluss  zu  S.  75.) 

Die  von  den  Vff.  beobachteten  Fidle  von  acuter  Lcberatro- 
phio  glichen  ebenfalls  in  den  Symptomen  und  i)ectionsbefundon  den 
Beschreibongen  fraherer  Beobachter.  Gegenüber  der  Beschaffenheit 
der  Leber  nach  Phoaphorvergiftung  •  beben  sie  hier  den  Terbreiteten 
Zerfall  der  Lebenellen  herwr;  die  wenigen  noch  erhaltenen  waren 
geschrumpft,  mit  feinkörniger  Trflbung,  die  sich  nur  aom  kleinen 
Theil  als  von  Fett  herrührend  erwies.  Diese  Degeneration  betrachten 
sie  wie  Frerichs  als  Folge  eines  Entzündungsprocesses,  gestützt 
auf  den  Befund  in  einem  Falle,  in  welchem  sich  eine  durchgehende 
Verbreiterung  des  die  Pfortaderäste  begleitenden  interstitiellen  Binde- 
gewebes fand,  welches  an  vielen  Stellen  dichtgedrängte  Bindegewcbs- 
kurperehen  zeigte  und  sich  auch  in  das  Innere  der  Aciui  zwisehen 
die  Lcberzelleureste  hineinzog.  In  den  o  anderen  Fällen,  wo  dieser 
Beluud  vermisst  wurde,  war  nach  WS.  die  Leberveräuderung  bereits 
sa  weit  vorgeschritten. 
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Der  Harn  bot  ein  sehr  constantes  Bild  dar;  sein  spec,  Gewielit 
schwanktü  von  1016  bis  1030,  stets  cntliiflt  er  G  al  1  eut'arbstol'f, 
Gallensauren,  kleine  Mengen  Kiweiss,  sowie  iiarnsüure,  nie- 
maU  Zucker,  häufig  Blut  zuweilen  Fibrincylinder.  Harnstoff  fehlte 
gaos  oder  fast  gaoa.  Leuoin  und  Tyrosin  waren  aasnafamslos  in 
groseerMengo  vorhanden,  während  sie  bei  Phosphorvergiftung,  wenn 
flberhanptf  nur  in  sehr  geringer  Menge  auftreten,  femer  fanden  sich 
in  den  4  F&llen  stets  kleine  Mengen  von  Fleischmilchsäure  und 
von  der  oben  erwähnten  peptonähnlichen  Substanz,  sowie  end- 
lich 3  Mal  eitiu  stickstofflose  organische  Säure  (CgH^Oi)  welche  VC 
als  Oxymaudelsäurc  betrachten.  Endlich  wurde  1  Mal  iui  Ader- 
lassblut  Tyrosin,  aber  kein  Leuoin  nachgewiesen.  —  Hiernach  sind 
die  Veränderungen  des  J;totfwcchsels  bei  der  acuten  Leberatrophie 
wie  bei  der  Phosphorvergiltung  als  Folgen  gehemmter  Oxydation 
aufzufassen,  nur  dass  bei  jener  andere,  den  Eudproducten  näiier 
ateheade  Stoffe  auftreten,  wie  Leucin  und  Tyrosin.  Da  diese  aber 
Dach  KOhnb  (CbL  1867.  420)  auch  unter  dem  Einfluss  des  Pancroas- 
fermenta  aus  Eiweisssnbstansen  entstehen,  so  wäre  es  mdglieh,  dass 
dieses  in  die  Leber  und  Blutbahn  abertretende  Ferment  hier  seine 
Wirksamkeit  entfaltet,  da  die  Oxydation  unterbrochen  ist. 

Die  von  den  Vff.  hervorgehobenen  Unterschiede  beider  Krank- 
heiten könnten  möglicher  Weise  daher  rühren,  dass  die  Phosphor- 
vergiftungen zu  schnell  verlaufen,  um  ein  der  acuten  Leberatrophie 
entsprechendes  Endstadium  sju  erreichen.  Zur  Prüfung  dieses  Ein- 
wandes  versuchten  sie  an  6  Hunden  eine  chronische  Phosphorver- 
giftung hervorzubringen,  jedoch  vergebens,  da  die  Thiere  noch 
schneller  fast  als  Menschen,  starben.  Diese  Versuche  haben  wesent- 
lich Keues  nicht  ergeben,  nur  2  Mal  gelang  der  Nachweis  der  Milch- 
s&nre  im  Harn  (CbL  1869.  94t)  welcher  übrigens  in  allen  Fftllen  bis 
Buletst  reichliche  Mengen  Harnstolfo  enthielt;  der  Icterus  war  stets 
viel  schwächer  ausgeprigt,  als  beim  Menschen.  Fflr  die  Entstehung 
desselben  nehmen  sie  mehrere  Momente  in  Anspruch,  so  die  Stauung 
der  Galle  an  der  Einmündungssteile  des  Ductus  choledochus,  wie  sie 
in  jenen  Experimenten  in  Folge  einer  heften  Dttodenitis  vorhanden 
war,  bei  Menschen  aber  seltener  ist,  boi  welchen  sie  dagegen  die 
Anfänge  der  Gallengünge  coiuprimirt  sein  lassen  und  zwar  durch 
die  acute  Vergrosserung  der  Leberzellen  in  der  Phosphorvergiflung 
und  durch  die  lündegewebs Wucherung  in  der  acuten  Leberatrophie; 
ausserdem  wäre  es  möglich,  dass  Gallenbestandtheile,  deren  Kesorp- 
tioo  schon  in  der  Norm  in  geringem  Maasse  stattfindet  (Cbl.  1868. 
710  0.  732)  bei  daniederliegender  Oxydation  unverbrannt  sich  ab- 
lagern oder  in  den  flarn  Übergehen. 

In  Fällen,  wo  die  Diagnose  beider  Krankheiten  iweifelhaft  ist, 
wflrde  nach  Vff.  der  Nachweis  jener  oben  ftir  die  Leberatrophie  als 
characteristisoh  angefahrten  Harnbestandtheile  (viel  Leucin  und  Ty- 
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rosin,  Oxymandelsäure)  entscheidend  sein  und  hierauf  gestützt  er- 
kläreu  sie  einen  zur  ljcobaehtiui<5  gekommenen,  übrip^cns  sehr  dunklon 
Fall,  bei  welchem  die  Scctionsergebnisse  für  Phospborvergiftuug 
sprachen,  trotzdem  für  eine  acute  Leberatrophio, 

Valenta  beobachtete  auf  seiner  geburtshilflichen  Klinik  eine 
25jähiige  Zweitgebärende,  welche  8  Tage  zuvor  mit  noch  bestehen- 
der Gelbsucht  and  Erbrechen  erkrankt  war,  in  der  Nacht  vor  der 
Äafnahme  Erftmpfe  mit  Bewuaatlosigkeit  bekam  und  in  der  echmera- 
haftcn  Lebergegend  einen  wenig  gedämpften,  deuUich  tympanitiBchen 
Schall  darbot.  Die  Geburt  wurde  durch  die  GMheterisaSion  des 
Uterus  beschleunigt  und  ein  reifes»  todtes,  aber  keine  Spur  von  Mace- 
ration  zeigendes  Mädchen  geboren.  Das  Fruchtwasser  war  aufifallend 
gelb  gefärbt.  Die  Muttor,  welche  nicht  mehr  zum  Bewusstsein  kam, 
starb  J7  Stunden  nach  der  Entbindung.  Der  Sectionsbefund  weicht 
von  dem  bekannten  bei  acuter  Leberatrojifiie  nicht  ab.  V.  hebt  noch 
besonders  die  Icttigo  De^euoration  des  breiartig  wciclien  Pancrcas 
hervor,  sowie  das  gk'ich  dem  miittcrlichen  bescliatfene  dünnflüssige 
und  schmutzig  braune  Blut  der  Kindcsleiche,  welche  soust  nichts 
Bemerkenswerthes  ergab. 

Der  (wie  es  schein^  der  Leiche  entnommene)  Harn  von  Plrof. 
V.  Pbnobb  genau  unteraneht,  war  trfibe,  grQnlich  gelb,  sauer,  von 
1016  spec.  Gew.  hatte  GaUen&rbstoflf,  Gallensäuren,  nur  Spuren  von 
Eiweiss  und  enthielt  4,31  Vo  TrockenruckstaDd  mit  0,87%  Asche. 
Ans  der  Analyse  der  letaleren  ergab  sich  ein  Gehalt  des  Harns  in  # 
Procentenan:  Schwefelsäure  0,fl,  Chlor  0,0.3094,  Phosphorsäure  0,367 
(davon  an  P>dcn  gebunden  0,0437),  Kalk  und  Magnesia  nebst  Spuren 
von  Eisen  0,0313,  Alkalien,  Kieselerde  und  Verlust  0,3307.  Leu  ein 
und  Ty rosin,  welch  letzteres  ausserdem  auch  im  Sediment  enthalten 
war,  winden  ihrer  Menge  nach  aniiahimd  dadurch  bestimmt,  dass 
zunächst  im  uri>prünglicheu  ilarn  in  gewühnlicher  Weise  der  Harn- 
stoff titrirt  wurde  unter  Cautelen,  durch  welche  zugleich  sämm^ 
liebes  Ty  rosin  mitgeiällt  wurde,  worüber  anderweitige  Mittheilungen 
▼ersprochen  werden.  Diese  Titriruog  ergab  1,5%,  was  auf  Hamstoif 
berechnet  eine  aequi^alente  Menge  HgQ  von  ergiebt.  Dann 

wurde  in  dem  alooholischen  Eztract  des  auvor  mit  Bleiessig  ausge- 
fällten Harns  nach  Verjagung  des  Alcohols  und  Aufnahme  in  Wasser 
der  wirkliche  Harnstoffgehalt  titrirt  und  1,4"  o  gefunden,  entsprechend 
10,08%,  wonach  sich  nach  Wankltv  ein  Oebalt  an  Tjrosin  von 
mindestens  0,3%  berechnen  würde. 

Das  Blut,  welches  selbst  nach  längerem  Stehen  nicht  gerann, 
hatte  ein  spec.  Gewicht  von  10öl,0,  einen  festen  Rückstand  von 
20,76<*o  njit  0,83%  Asche  und  zwar  auf  1(K)0  Theile  Blut:  Schwofel- 
säure 0,089,  Chlor  2,440,  Phosphorsäuro  0,893  (0,420  an  Erden), 
Eiseooxyd  0,600,  Alkalien,  Verlust  eto.  4,278.  Tyrosin,  Qalleniarb- 
stoff  und  Gallensäuren  konnten  darin  sicher,  dagegen  Hamstoff  viel- 
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leicht  wegen  der  fjerinji^on  Men^c  des  zu  Gebote  stehenden  Materials 
nicht  nachgewiesen  werdüu.  Die  Bestimmung  des  Fettes  ergab  2,1^'^  o- 
Auch  das  Blut  der  K  i  ii  d  es  1  eiche  wurde  untersucht  und  er- 
gab eine  etwas  grösseren  Gehalt  an  Chlor,  Alkalien  und  Fett,  da- 
gegen einen  etwas  geringeren  der  übrigen  Bestandtbeile  und  endlich 
würde  auch  in  der  Placenta  Tjrrosin,  GaUensänren  und  Oallen- 
forbstoiP  nachgewieBen.  8«Mtor. 


H.  Webeb,  On  Haemoptysis  as  a  Cause  of  inflammatorj 
Processes  and  Phthisis  with  remarks  on  treatment. 

8«p.-Abd.  aat  d.  Cliid«al  8oeiel|7^  TransMtioiis.  14  Sto. 

Vf.  theilt  8  F&Ue  von  wiederholter  Hftmoptysis  mit,  wo  die  Blu- 
tong  bei  Individaen  auftrat »  in  deren  LongMi  vorher  nnd  während 
der  ersten  Blutung  keinerlei  krankhafte  Veränderongen  nachweisbar 
waren.  In  allen  3  Fällen  kam  es  hierauf  zur  Entwickelung  käsig 
pneumonischer  Herde,  die  in  den  ersten  beiden  Fällen  sieh  wieder 
ganz  zurückbildeten,  während  der  3.  durch  eine  sufFocircndo  Bhitung 
lothal  verlief.  W.  glaubt  durch  die  niitgetiioiltcn  Krankheitsge- 
acbichtcn  nicht  bloss  zu  beweisen,  dass  die  Ansicht  Laennkc's  irrig 
sei,  wonach  die  Hamoptysis  iiuuicr  nur  ein  Symptom  eines  vorhan- 
denen Lungenloideus  sein  sollte,  sondern  auch  die  NiEMEYEBsche 
Anschauung  zu  bestätigen,  dass  derartige  Blntongen  dadnreh,  dass 
Blot  in  die  feinsten  Bronchialvenweigungen  nnd  in  die  Lungenbläs^ 
eben  gelangt  und  hier  als  Entsfindnngsreia  wirkt,  mehr  oder  weniger 
ausgedehnte  entzündlidie  Processe  in  den  Lungen  sur  Polge  haben 
können.  Freilich  ist  dies  nioht  nothwendig  der  Fall.  Vf.  hat  näm- 
Uch  mehrere  andere  Fälle  von  wiederholtem  Blutspaien  beobachtet» 
ohne  dass  je  nach  demselben  Fiebererscheinungen  und  entzündliche 
Vorgänge  in  den  Lungen  aufgetreten  wären.  Versuche ,  die  er  an- 
gestellt hat  um  zu  sehen,  welche  Folgen  Blutungen  in  die  Bronchien 
bei  Kaninchen  nach  sicij  ziehen,  sind  bisher  erfolglos  gewesen. 

Was  die  Therapie  der  Lungenblutungeu  anbelangt,  so  hält  W. 
die  absolute  Ruhe  der  Kranken  für  das  wesentlichste  und  in  ein- 
seben  Fftllen  alleui  ausreichende  Mittel.  Genfigt  dies  nicht|  so  em- 
pfiehlt er  Tannin  oder  Ergotin.  Von  letalerem  hat  er  in  Dosen  von 
3 — 6  Drachmen  während  24  Stunden  sehr  gnte  Wirkungen  gesehen. 
Wo  auch  diese  Mittel  nicht  zum  Ziele  fiihren,  räth  V£  Emetica  an 
reichen,  welche  nicht  nur  die  Blutung  aum  Stehen  bringen,  sondern 
auch  gleichzeitig  das  in  die  Bronchien  ergossene  Blut  entleeren  und 
auf  diese  Weise  etwaigen  consecutiven  entzündlichen  Processen  vor- 
beugen sollen.  Ausserdem  erweist  sich  für  Kranke,  welche  zu  Lun- 
gen blutuogen  disponireUj  der  Aufenthalt  in  den  Alpen  als  sehr 
nützlich.  FränU«!, 
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HfriM,  Gelenkdrectfon  bei  Haaiplegleeii. 


£.  Hitzig,  Ueber  eine  bei  8clnvei-en  Hemiplegien  auftretende 

Gelenkaffcction. 
VncROW*«  Arab.  ZLVIIL  846  -868. 

Vf.  unterzieht,  auf  7  am  Schluss  der  vorlicigenden  ÄbhnndIiiTi>:r 
kurz  niitgcthcilte  Beobachtungen  gestützt|  das  Wesen  und  die  Ur- 
sache der  Schmerzen ,  welche  bisweilen  in  den  gelähmten  Gliedern 
Hemiplegischcr  auftreten ,  einer  genaueren  Respreehung.  HicowN- 
Sequard  schon  und  Chahcot  hatten  den  Sitz  ilerselbcn  in  die  Ge- 
lenke verlegt.  In  II.  s  7  Fallen  war  .stets  das  .Schultergelenk  der 
Sitz  der  Schmerzen,  C  Mal  allein,  I  Mal  zeigten  sich  auch  noch  die 
anderen  Gelenke  des  Armes  betheiligt.  Die  Untersuchung  des  Schul* 
tergelenks  ergiebt  stets  die  Symptome  einer  chronisehen  Oelenkent- 
sOndung:  Vermehrnng  der  Sehmersen  bei  Bewegungen  und  Druck,, 
local  begrenzte  Empfindlichkeit,  beschrinkte  active  Beweglichkeit; 
daneben  bestehen  noch  oft  die  Erscheinungen  einer  Subluxation  des 
Humeruskopfes:  Abflachung  der  Schulter,  Tiefetand  des  Kopfes  des 
Humcrus,  und  bei  passiven  Bewegungen,  namentlich  bei  dem  Versuch 
der  Reduction  lautes  hörbares  Krachen  und  Crepitiren.  Der  gelähmte 
Arm  war  meist  etwas  geschwellt,  wärmer  und  feuchter.  —  In  keinem 
Fall  war  diese  Gelenkatfection  vor  Ende  der  vierten  Woche  nachzu- 
weisen, und  es  scheint,  dass  sie  mit  dem  frühzeitigen  Verlassen  des 
Bettes  in  einem  gewissen  ursächlichen  Zu.sanmienhange  steht.  — 

Bei  der  Erörterung  der  Ursache  dieser  Afifection  weist  II.  zu- 
nächst die  Ansichten  BBOim>SäQOARD'e  und  Ghaboot's  surück,  dass 
es  sich  dabei  um  «ne  Reiaung  vasomotorischer  resp.  trophischer 
Fasern  im  Gehirn,  oder  um  eine  neuroparaljtische  Gelenkentsfindnng 
handle.  Seine  OrQnde  dagegen  sind  im  Original  nachanlesen.  Er 
hält  einen  directen  Zusammenhang  der  Gelenkaffection  mit  der  cen- 
tralen  LUsion  für  unerweislich,  spricht  vielmehr  als  primäres  ursäch- 
liches Moment  für  dieselbe  eine  paralytische  Subluxation  des  Hume- 
ruskopfes an,  welche  sich  in  Folge  der  Lähmungsruhe  entwickelt. 
Als  begünstigender  Umstand  könnte  dann  hierzu  die  0('rji.^scr- 
scblaffung  sich  gesellen,  welche  die  Widerstandsfähigkeit  der  •  Jewcbe 
vermindert.  Mit  dieser  Aiitlassung  .stimmt  auch  der  Umstand  über- 
ein, dass  die  Entzündung  um  so  früher  auftritt,  je  früher  der  Kranke 
ansteht. 

Vf.  betont  schliesslich  die  Wichtigkeit  seiner  Ansicht  fiBr  die 
Therapie,  indem  man  durch  Bednction  des  Oberarrokopfes,  passenden 
Verband  und  passive  Bewegungen  die  Affection  rückgängig  machen 
könne.  Ueber  die  etwaige  Bedeutung  einer  electrischen  Beliandlung 
▼ermag  er  sich  nicht  anssusprechen.  N«tluiagel. 
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J.  Bddoe,  Ueber  die  Re»barkeU  der  vorderen  Bficketunarkssir&nge. 

Pri.roKH's  Arcli.  II.  511-517. 

B.  benutot,  um  diu  Frage  wegen  der  Beixbarkeil  der  vordereu  Rückeumarka- 
slribig«  stt  QDtenQcbezi,  die  von  ibm  frfiber  entdeckte  Binwirkung  Auf  die  Blasea- 
niM«olatar.  Beisang  der  Pednoenli  eerebrl  oder  einer  beHetiigen  Stolle  des  Rflcken« 
markcs  hat  Bla^encontraction  r.nr  Folpe,  auch  dann,  wenn  die  HintorstrUngo  entfernt 
»ind,  nicht  aber,  wenn  die  Vorderstränge  nuterhalb  der  gereizten  Stelle  darch- 
scbnitteu  sind.  Die  motorischen  Nervenbahnen  der  Blaiienmasoulatur  ziehen  also 
▼on  den  Pedonenli  dnr^  die  vorderen  BflekennnrkMtrlnfe  nnd  lind  nnf  dieien 
Weg«  rdtbar.  (Vgl.  oben  8.  7.).  Heeeatkai. 


Fb£mkbl»  Leicbenbefiinde  bei  Pellagr«.   Vnen.  AmH.  XLyil.  511^616. 

Aus  den  mitgctlicilten  Seetionsbefanden  dreier  Kranker,  welche  an  Pellagm 
tbeils  mit,  tlieil«  ohne  Manie  gelitten  halten,  ergiclit  sii-li  übereinstimmend  das  Auftreten 
parenchj^oiAtöser  EnUüudungeu  der  Leber,  der  Nieren,  des  Horzäeisclu.  In  einem 
Fall  &ad  lieli  maäk  noegebreitsto  Veiftttung  der  OehimeapilUiea.  Pmadb 


Jackson,  Case  of  spinal  apoplexy.  The  Lancet.  ii.  iU9.  6—6. 

Bei  einom  Hjiihr.,  bis  dahin  vüllio;  posimden  Mädchen  trat  ohne  äussere  Ver- 
anlassung ein  Gefiihl  von  Taubheit,  verbunden  mit  Schwerfälligkeit  der  Bewegungen 
in  den  Händen  auf.  Nach  swei  Tagen  igesellte  sieb  an  der  Sebwidie  der  Anne 
eine  Abnalinie  der  Energie  der  Ricken-  «nd  BnistntiAela,  welehe  sieb  weiter  auch 
auf  da.s  Zwercbfoll  ausdehnte  und  dadurch  nach  hn  Ganzen  5  Tagen  den  Tod  — 
bei  vollem  Bewusatsein  —  herbeifflbrte.  Die  Temperatar  war  die  leisten  30  Standen 
nnter  der  Nonn. 

Das  GeUm  ist  blotreieb,  weidi  nnd  fradit  Im  KteinUni  indet  sidi  ein  nicht 

scbarf  begrilostor  Blnterguss  mit  Erweichung  des  umliegenden  Gewebes.  Der  Pons 
und  dio  Halsportion  des  Rückenmarks,  be.sonders  an  der  vorderen  und  linken  Seite 
sind  sammt  den  von  ihuen  abgehenden  Nörvenstämmen  in  eine  längliche,  dunkel- 
rotbe  Croomasse  eingebeltot,  welche  swisehen  Dura  und  Pia  Hegend  anch  die  In- 
torvertobmllAeher  jeder  Sette  erfBlIt  nnd  erst  am  7.  Belswirbel  ihr  Ende  findet 


Pkiestley,  Cancer  of  the  skull ;  secondary  deposit  in  the  lungs  and 
tlie  cervical  glands.   Medical  Times  &  Gasette.  II.  1869.  382. 

Bei  einem  4jäfarigcn  gesand  avssehenden  Midchen  beobaebtoto  Vf.  eine  rasch 
wamsende,  fast  orangegrosse  Geschwulst  im  oberen  Tbeil  des  Hinterhaupts.  Die* 
selbe  war  ziemlich  weich,  völlig  Hclimcrzios  und  schien  dem  Knochen  fest  aufzusitzen. 
Nach  im  Ganzen  3  Monaten  erfolgte  der  Tod  durch  i^rschüpfuog ,  oacbdem  sieb 
mietet  nodi  eine  derbe  Anscbwellnng  der  GerrieaUrfisen  eingestellt  hatte. 

Bei  der  Seetion  findet  sieb  ein  e.  4"  im  Dorebmesser  haltendes  Gewidis  nut 
derber,  weisslicher  Schnittflüche,  welches  den  grösstcn  Theil  des  Hinterhauptes  ein- 
nimmt und  überaii  fest  mit  dem  Knochen  verwaubseu  ist.  Die  äussere  Tafel  und  die 
DiploS  ist  in  der  gamen  Ausdehnung  von  einer  ähnlichen  Masse  infillriit;  anch  in 
der  Marksnbstu»  dee  Stirnbeins  adgen  sich  aerstrento  Knfileben  von  dersdben  Be- 
eobaffenbeit.  Die  innere  Tafel  dagegen  ist  durchweg  intact  bis  auf  eine  kleine  Stelle, 
wo  sich  Tumormasse  darcbgedrilngt  und,  die  Dura  perforirend,  zu  einer  Verwacb- 
sung  der  harten  and  weiebeo  UUrabant  gef&brt  bat.   Die  letsteren  sind  sonst  völlig 
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unverändert,  ebenso  wie  das  Oehirn.  —  Die  Cervical-,  Broncliial  und  LiimbRldrüsen 
sind  stark  iiiiiltrirt,  aber  weicher  als  die»  ufi^prünglicbe  Geschwulst,  welche  an  fibrö- 
sem Gewebe  neben  den  teUigeu  Elcmeuteu  aebr  reich  isti  lo  den  Hals-  und  Bnut' 
■mskeln  tnd««  ddi  Mntrtoto,  tdir  kldii«,  io  beidtn  Lnogen  XatMnt  saUrdttb« 
giSiMn  KnoftSD*  PvoAtik. 


BuSflSL  RsniOtiDSi  BemarkH  on  Paralysis  and  other  disordcrs  of 
motion  and  Sensation »  dependent  on  idea.   Briiuh  med.  joorn.  18S9. 

No.  462. 

Vf.  sttobt  >a  beweisen,  daee  es  FSlIe  tod  «uehenMid  sekr  wtihmtnn  AffM- 
ÜMMii  de«  Begyeneyetwe  i^dbt  (LUuDangea,  XitopHei  Behwewen  eie.),  tfe  durah' 

ans  in  der  .,Irlee"  bestehen.  Er  beschreibt  sh  Beispiele  RiiHfiihrlich  3  Krankheits- 
fKlle,  von  denen  wir  einen  mittheilen.  Eine  jonge  Dame  aus  den  besseren  Stünden 
wurde  durch  Familiennnglüelt  in  Armutb  gebracht;  sie  trug  dies  Tortrefflicb  und 
pflegte  anfepiMmd,  oater  groseen  geMigeo  und  Mrperliehen  Anstrengangeo,  UnreD 
plötzlich  paralytisch  gewordenen  Veter.  Unter  dem  geistigen  Druck  entwickelte 
sich  allmählich  die  Idee,  sie  könne  auch  gelähmt  werden  wie  der  Vnter.  Von  da 
ab  fing  eine  Paiaplegte  an  sich  ausaubilden,  die  sie  scbliesalich  gaux  au  das  Bett 
fesselte.  Ale  Vf.  sie  S  Monate*  splter  seh,  wer  sie  ebsolttt  peraplegisch  —  objeetiv 
aber  war  son^t  nicht  die  mindeste  Abnormität  zn  constatiren.  Aehnlicb  sind  die 
beiden  anderen  Fälle.  AUe  8  worden  binnen  Konem  doreb  eine  rein  psychische 
Behandlung  gebeilt. 

B.  bebt  ensdtfieklieb  hervor,  dass  m  diesen  FMlIen  —  und  deshalb  tbeilt  er 
sie  .mit  —  gar  keine  der  gewöhnlich  als  hjsteriseh  beseichnetea  Erscheinungen 
weder  vorbnr  noch  nachher  bestanden  habe  nnd  aacb  kein  Symptom  sonst  irgend 
einer  psycbisoheu  Störung.  MothaafeL  . 


UeMMIO,  Aogeboreue  Lues  und  die  Allautois.    Jabrb.  f.  Kinderheilkunde, 
im  II.  4.  p.  dS8-dS0. 

Eine  Frau  ward  gieMi  bti  Beginn  der  Ehe  dnreh  Ihren  syphilltfeefaen  Mann 

inficirt;  zugleich  crfolpte  CJraviditiit,  im  5,  Monat  Abortus.  Ein  Jahr  später  neue 
Gravidität,  Becidiv  der  Lues  ;  autis^-philitischo  Behandlung',  normale  Beendigung  der 
Schwangerschaft.  Das  Kind  blieb  indess  nur  Vt  Stande  am  Leben.  Das  Kind  war 
mager,  hatte  an  Waagen,  Handtellera,  Uaterschenkeln  nnd  Fosaeohien  erhabene 
rothe  Flecke.  Die  Placenta  war  klein,  die  Eihüuto  waren  zu  einem  Viertel  getrennt 
nnd  getrübt.  Aus  dem  ß:ctronnten  Theil  der  Allantois  wurde  ein  Rtiick  microscopisch 
anlersucbt.  Das  Epithel  war  kieinsellig,  uuregelmäasig;  viele  Zellen  hatten  einen 
deotKehen,  liemlieh  grossen  Kern.  In  der  htit  glasbellen  Omndsnbstans  lagen,  >a 
länglichen  Zügen  augeordnet,  streckenweis  kleine,  stark  licbtbrechende  Kerne,  meist 
dreieckig,  selten  viereckig,  länglich  und  besa.iRcn  mehrenthuilH  oincri  einfachen,  rund- 
lichen, stumpfeckigon  oder  länglichen,  scharf  coutourirteu  Kernkurper. 

Die  Kerne  —  Ton  den  viel  grosseren,  meist  matt  oder  schattig  berandeten, 
Tiel  selteneren  Kernen  der  gesunden  permanenten  Allantois  ganz  verschieden  — ^ 
sind  sehr  ähnlich  den  Kernen  syphilitischer  Menbildnngen«  Vf.  hält  den  Befund  für 
ein  Beispiel  von  Syphilis  der  Eihäute.  Pincn«. 


UM  SBd  Bsflitsr  wm  Jahrgang  186«  dis  Oflitralllitts  tmüa  gtoiehssitlg 
Bit  Usisr  nuDBsr  asigtgib». 


Ifleifnrtimieii  fOr  das  Oeatnüblatt  wolle  man  an  den  Redaetenr,  Berlin,  Blome's  Hof  Ho.  1,  oilor 
(anter  BeitdiloH)  an  die  VerUgtbandlong,  Berlin,  Unter  den  Linden  68,  adroaairen. 

VcriSf  TSa  Aagmst  HIrsehwaU  in  BerUa.  —  Drack  w  B.  B.  Bermaaa  bi  Berila. 
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1870.  19.  Febramr.  No.  7. 

InliAltt    BoeosiLOWaKr,  Wirkung  des  Fliegeupilzes  (Orig.-Mittb.)  — 

BtDOBB,  No.  splanebnid  und  Ganglion  eoeliaeuoi.  —  MOtt.*!,  Theorie  iir 
Farben.  ~  Ollivirr  &  Ranvirr,  zar  Kenntniaa  der  Lenkämie.  —  v.  Lanor*- 
BBCK,  Pbaryngotomiaeabbyoidea.  —  Iwaaorv;  dbOootba,  OlaekörperablSenag- — 
Mavit«,  «nr  Lehre  voa  IcteriM.  "  8bb*to»,  BeeahaffiDheil  dee  Harne  ha  T«- 
tenu.  — 

BoTB,  eorroeiTe  Oaatritis  and  Magengeacharfir.  —  BnieBBLt  Lympbaogioma 
MTeneeBB.  —  Pqlitibb,  geMle  0«bifdeiai  MMdöhr.  —  PAsaitai,  Wirkung 
d«B  yeratriae. 


U«bw  46%  WHcmig  im  ganinIglMi  ileohoHiclMii  Bdraeli  im  ntogw 


Erst  vor  Kurzem  wurde  mir  die  Gelegenheit  zu  Theil,  die 
Brochuro:  „Das  Muscarin  etc.  von  Dr.  O.  Schmikdkbero  und  Dr. 
R.  Koppe  aus  Dorpat  Leipzig  1869."  zu  lesen,  und  es  war  mir 
sehr  angenehm  zu  ersehen,  dass  die  Vff.  dieser  allseitigen  und  in 
jeder  Hiotiobt  wiHaasebaftlicben  Arbeit  bei  ihren  Untersuehimgen 
tnit  dem  Alealoide  fiut  durchweg  wa  deoselben  Reaaltaten  gelangt 
atnd,  welebe  ich  bei  den  Ton  mir  bereits  im  Jahre  1868  mit  dem 
gereinigten  aleoholisohen  Ezlract  dee  Fliegenpilaee  angestellten  Ver> 
suchen  gewonnen  und  im  Januar  1869,  unter  Demonstrirung  der  be> 
sfigHchen  fiscperiroente,  in  der  Sitanng  der  med.-phjs.  Gesellschaft 
Moskau  mitgetheilt  habe. 

Ich  erachte  es  deslialb  für  nicht  überflüssig,  jene  Ergebnisse 
Jbier  in  deutscher  Sprache'  n^D^^^Ied^  und  benutze  zu  diesem 
i-k  StaaUiblioti:  >   ,  ' 


VUl.  Jahrgang. 
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BMOMboif«KT,  Wirkunf  des  Fiiag«npUi«s. 


Zwecke  einen  von  "Brut  SokolOWSKt  in  seinem  Werke  (Carsos  der 
organiichen  PhAnnacodyDADiik  -mit  Zugrundelegung  pb78.*eheiii.  Prin- 
dpien.  HodEao  1869.)  aofgenommenen  karsen  Auseng  «Qs  meiner 
Arbeit  Die  anslfeUirliehere  Hotivirung  derselben  ist  in  dem  „Be- 
richt des  Bweiteo  CSongresaes  der  Naturforsofaer  sn  Moskau**  ent- 
halten. 

Die  von  Dr.  Boqosslowskt  in  unserem  Laboratorium  ausge- 
führten Versuclie  mit  dem  vom  Laboranten  der  med.  Chemie,  Herrn 
MiNDEB,  bereiteten  Kxtract  des  Fliegenpilzes  führten  uns  zu  der 
Ueberzeugun^^  dass  letzteres  in  die  Reihe  sehr  heftig  wirkender 
asphyctischer  Herzgifte  gehört,  ähnlich  den  Mitteln  der  Veratrin-  und 
der  Ergotingruppe.  Das  l^xtract  ist  von  scharf  reisendem  Qescbmack 
und  in  den  Magen  eingeflihrt  bewirkt  e«  £kely  nicht  selten  Erbreehen 
und  bestttndig  vermehrte  Peristaltik.  Dasselbe  bewirkt  es  anch  bei 
der  tabcatanen  InjeetioD.  B«  anhaltendem  Gebrauche  desselben 
lassen  sich  ausser  Stase  und  einem  Magen-  and  Darmcatarrh  kerne 
Betzündangssymptome  constatiren.  Die  Resorption  des  Mittels  gehl 
unter  allen  Umständen  gleich  rasch  vor  sich,  ohne  im  Geringsten 
TOD  den  BedinfTunp^cn  der  Zufuhr  abhängig  zu  sein. 

Das  Blut  erscheint  flüssig  nnd  dunkel  von  der  übermässigen 
Anhäufung  von  Kohlensäure  in  Folge  des  asphyctischen  Todes,  Im 
Gehirn,  in  den  Verdau ungs wegen  etc.  kommen  Überall  Stagnationen 
8SU  Stande. 

Die  Herzfrequena  wird  bei  Fröschen  und  Kaninchen  constant 
Ternnidert,  schwach  und  unregelmissig ;  jedoch  tritt  die  völlige  Pa^ 
ralyse  des  Hertens  erst  nach  der  Sistirung  der  Respiration  ein.  (Dat 
Hers  oontrahirt  sich  noch,  wenn  auch  schwach  und  selten,  einige 
Zeit,  nachdem  dat  Thier  zu  athmen  völlig  aufgehört  hat  —  was  da- 
rauf hinweist,  dass  die  Ganglien-  und  Muskelerregbarkeit  im  Herseo 
noch  innge  erhalten  bleiben). 

Diese  Wirkung  des  Mittels  auf  das  Herz  hängt  wahrscheinlich 
von  der  rasch  eintretenden  Lähmung  des  vasomotorischen  Centriuns 
ab;  dagegen  wirkt  es  auf  den  peripherischen  Apparat  des  N.  vagus 
anfanglich  erregend,  ein  Verhalten,  durch  welches  der  Fliegenpilz 
sich  der  Calabarbohne,  wie  sie  Arnstein  und  Süstscuinsky  be- 
schrieben haben,  an  die  Seite  stellen  lässt. 

Im  peripherischen  Oefösssystem  wurde  in  den  Versuchen  an 
Fröschen  eine  anfilngliche,  rasch  vorabergehende  Verengerung  mit 
nachfolgender  Stase  in  den  Venen  beobachtet  Diese  Erscheinung 
liest  sich  einerseits,  in  Hinsicht  auf  den  Einfluse  dea  Mittele  auf  das 
verlingerte-  und  das  Rückenmark,  durch  die  anfongs  eintretende  Ek<- 
MglUlg  und  die  darauf  folgende  Lähmung  des  vasomotorischen  Cen- 
trums erklären ;  andererseits  ist  die  Ursache  derselben  in  der  schwachen 
Contraction  des  Herzens,  fol^^lich  in  dem  Leerwerden  des  arteriellen 
tijstemsi  in  dem  gesunkenen  Blutdrücke  au  suchen«   Bei  Hunden 
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unteraoheidol  Mi  die  Einwirkung  des  Mittel«  auf  das  Hen  iiiir  da* 
dureli,  daai  der  Hem^blag  in  derlffehnahlderFllleiaiLaafedee  Ver- 
•oebes  an  Frequeas  aoniaiiBly  um  naobber  in  gleiobem  Maaaee  wieder 
an  jSnergie  ao  yerliereii  —  eine  Brseheianiigy  welche  bei  der  Dar* 
r«tohuDg  von  Secale  com.  gleicbfalU  auftritt. 

Die  Resorption  wurde  anfangs  in  Folge  der  lähmenden  Wirkung 
des  Qiftes  auf  das  respiratorische  Centrum  bald  beschleunigt,  bald 
verlangsamt,  im  Allgemeinen  sehr  unregelniässig  und  mühselig.  Die 
Athmung  hört  beständig  vor  der  Herzthäligkeit  und  unter  Erschei- 
nungen von  Asphyxie  auf,  wodurch  sich  der  Fliegenpilz  von  den 
digitalinischen  (den  eigentlichen)  Herzgifteu  unterscheidet,  den  Vera» 
trin-  und  Ergotinroitteln  dagegen  näher  tretend. 

Die  Darchsehneidung  der  Nn.  yagi  beschleunigt  die  Wirliung 
erheblieh.  Das  Sinken  der  Respiration  and  des  Pulses  treten  fr&her 
«in  —  was  auf  das  der  Oalabarbobne  Ihnliehe  Veihalten  des  Ama- 
nitina  au  den  in  den  Lungra  befindlichen  sensiblen  Vagosfiisem  bii^ 
deutet.  Gleichzeitig  mit  der  gesunkenen  Respiration  treten  Krämpfe 
nnd  glotzende  Ucrvorgetriebenheit  der  Augen  als  Resultat  der  Stase 
und  der  arteriellen  Anämie  des  Gehirns  auf. 

Narcotische  Erscheinungen  machten  sich  nicht  geltend,  dagegen 
aber  Schwindel,  Ohrensausen,  Schwäche,  Schläfrigkeit  etc.,  die  bei 
der  Amanitinvergiftung  offenbar  gleichfalls  Folgen  derselben  Stase 
und  Anämie  des  Gehirns  sind.    Erscheinungen  von  Sopor,  völliger 
Oeföbl-  und  Bewnsstlosigkeit,  die  sieb  bei  Opium,  BeUadonna  eta 
doeomenliren,  werden  hier  nicht  beobachtet  Das  Bewnsstsein  der 
Thisre  bleibt  Tielmehr  bis  Eintritt  der  Asphyxie  nngetrObt  —  das 
Qehim  ist  folglich  nicht  mit  aJ&cirt  Die  Pupille  (bei  Hunden  und 
Kaninchen)  contrabirte  sich  bestündig,  wie  bei  der  Oalabarbohns^ 
und  kurae  Zeit  vor  dem  Tode  vermochte  die  Beianng  des  Sympa- 
thicus  am  Halse  vermittelst  des  electrischen  Stromes  weder  die  Fur 
pille  zu  erweitern  noch  die  Qefasse  der  Netzhaut  zu  contrahiren.  | 

Im  Ganzen  genommen  concentrirt  sich  die  Wirkung  des  Ama» 
nitina  zunächst  auf  das  verlängerte-  und  Rückenmark,  erstreckt  sich 
sodann  auf  die  motorischen  N'-rven  und  afficirt  zuletzt  die  sensiblen 
Nerven  und  die  Muskeln;  die  Herzmuskeln  werden  aber  früher  ge- 
Ifthmt,  als  die  der  anderen  Theile  des  KOrpers.   Die  OangUen  dee 
sympathischen  Systems  werden  gleichfalls  von  der  Wirkung  des 
Anuaitins  ergrübe,  jedoch  bedeutend  sptter  als  das  verlängerte-  und 
das  Baekenmark  —  und  deshalb  geschieht  et»  dass  das  Hera  noch 
verbältnlssmässig  lange  fortschlftgt,  obglmch  die  Athembewegnngen 
bereits  aufgehört  haben.   Was  die  Drüsenorgane  betrifft,  so  wurde 
bsim  Gebrauch  des  Amanitins  constant  eine  vermehrte  8chleuD-| 
Spsichel-  und  Harnabsonderung  besonders  beobachtet. 

Der  Fliegenpilz  wird  bekanntlich  in  den  nördlichen  Gegenden 
Eouiands  als  Surrogat  für  die  alcoholiscben  Qetr&nke  angewandt^ 

r 
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■B  wfllehem  Zwecke  derselbe  einer  Gihrung  unterworfen  wird.  Dm 
benuiidieDde  Prineip  eines  solchen  OetrAnks  geht  eveh  in  den  H«m 
Aber,  weloher  sodann  selbst  noch  am  «weiten  Tage  nach  dem  Gtebraneh 

des  Getränks  gleichfalls  berauschend  wirken  kann.  In  der  Volks- 
praxis kommt  der  alcoholische  AufguM  des  Fliegenpilzes  bereits 
längst  ohne  Nachtheil  bei  Kurzatbmigkeit  Und  au  VerbAnden  schmera* 
hafter  Geschwüre  in  Anwendung.  — 

Berlin»  den  23.  Januar  1870. 


F.  BiDDBB,  Die  Nervi  splanchDici  und  daa  Ganglion  coe- 

liacum. 

Bswiost^t  4  ov  Bois-BaiMMa>'s  Areb.  1M9.  4TS~A18. 

In  gans  gleicher  Weise,  wie  V£  bereits  frOhor  an  awei  ▼er> 
aohiedenen  Stellen  des  Nerrensysteras  (fUr  die  sum  Ganglion  sub- 
maziUare  tretenden  Fasern  des  Lingualis,  Cbl.  1867.  596  und  f&r 
die  Herszweige  des  Vagus  beim  Frosch,  Cbl.  1868.  356)  anatomisch 
darzuthun  versuchte,  dass  die  hemmenden  Fasern  stets  in  Ganglien- 
zellen endigen,  von  denen  aus  erst  die  directe  Innervirung  der  zu 
hemmenden  Elemente  erfolgt,  sucht  er  jetzt  dasselbe  Verhältniss  für 
die  zum  Ganglion  coeliacum  tretenden  JSplancluiici  zu  begründen. 

Während  die  No.  splauchuici  (die  Darstellung  bezieht  sich  auf 
die  Katze)  gana  wie  der  Brasttheil  des  sympathischen  Grenastranges 
ans  drei  wohloharacteriairten  und  durch  keinerlei  UebergAnge  ver- 
mittelteB  Fonnelementen:  1)  breiten  nuukhaltigen  Fasern,  die  gewdhn- 
liob  in  besonderen  Bündeb  gesammelt  sind,  (einige  Male  konnte  Vf. 
anmittelbar  vor  ihrer  Einsenkung  in  das  Ganglion  deutliche  Bifurcar 
tionen  der  einseinen  Primitivtasern  constatiren),  2)  schmalen  mark- 
baltigen  Fasern,  3)  schmalen  REMAK'schen  Fasern  in  ungefähr  glei- 
chem Mengenverhältniss  zusammengesetzt  werden ,  bestehen  die  aus 
dem  Ganglion  cofÜHCum  austretenden  Nerven,  deren  Gesammtheit  die 
Stärke  der  eintretenden  Nerven  (ausser  der  Splauchnici  auch  noch 
der  Vagusaste)  mindestens  um  das  Fünffache  übertrifft,  fast  nur  aus 
schmalen  markbaltigen  Fasern,  die  auch  nicht  einmal  ganz  genau 
mit  den  sehmalen  Fasern  der  Splanchnici  flbereinstimmen,  sondern, 
wie  im  Original  naohsulesen  ist,  kleine  Differenaen  aeigen,  wAhrend 
breite  markhaltige  Fasern  sehr  selten  sind  und  RnuK'sche  Fasern 
erst  in  der  mehr  peripheren  VerAstelung  der  ans  dem  Ganglion  ana- 
tretenden  Nenrensweige  hAufiger  werden. 

Um  zu  ermitteln,  welche  anatomische  tieaiebungen  awischen  den 
in  der  Bahn  der  splanchnici  eintretenden  Nervenfasern  und  denen 
der  austretenden  Intcstinalzweige  sowie  den  Kiementen  des  Ganglions 
selbst  statttinden,  wurden  die  irischen  Ganglien  mit  Goldcliiorid  von 
0,005  pCt.  behandelt  und  zersupft.   Bemerkens werth  ist,  dass  diese 
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Metbod«  unter  UmstiiMlen  gans  ähofiebe  QneratretfoDgMrMhdiningen 
«n  markhaltigaii  Fasern  und  nackten  Azencylbdem  bervorbringea 
kamiy  wie  suerat  Ton  Fbomhahv  und  neaerdings  «isfiibrliolier  Ton 
O BANDST  (Cbl.  1869.  819)  naeh  BehandJung  mit  Arg.  nitrtOQm  be- 
•ebrieben  worden  sind. 

Die  stets  mit  nur  einem  Kern  und  Kernkörperchen  versehenen 

Ganglienzellen,   deren  Ei'p^enschaften  bei  dieser  Methode  vorzüglich 

hervortreten,  zeif»en  an  Form  und  Grösse  beträchtliche  Differenzen. 

Im  Allgemeinen  lassen  sich  jedoch  folgende  3  Classen  mit  Schärfe 

unterscheiden. 

1 )  Ziemlich  regelmässig  geformte,  spindelförmige  bipolare  Zellen, 
deren  beide  Fortsllie  too  liaiBlieb  betriditliober  Breite  sind.  Der 
Uebergang  dertelben  in  narkbaltig«  oder  markloee  Fasern  kennte 
mit  Sicherheit  nicht  (estgestellt  werden.  Die  yen  RnUK  dem  Plexus 
aoburis  angeschriebenen  unipolaren  Zellen  hat  Vf.  niemals  in  onswei- 
dentiger  Weise  wahrnehmen  können. 

2)  Scharfkantige  Quader-  oder  wfirfelformige  Zellen,  die  «i 
6 — 12  und  noch  tnolir  in  Län^sreihen  angeordnet  und  dicht  anein- 
andergeia/^ert  mitten  in  Bündeln  markloser  Fasern  eingebettet  liegen. 
Von  diesen  Zellen  ausgehende  Forts&tse  konnten  in  befriedigender 
Weise  nicht  deraonstrirt  werden. 

3)  Die  uberwiegende  Mehrzahl  bilden  anregelmässige  multipo* 
lare  Zellen ,  mit  mindesten«  je  12  Fortsfttsen,  von  denen  «ner,  wie 
schon  SoBWALBi  (Cbl  1868. 225)  ein  einaiges  Hai  beobachtete/ naeh 
den  Er&hmngon  des  VI  sehr  hanfig  als  ein  feiner  nngetbeilter.Axen* 
cylinderfortsats  von  den  TerAstelten  Fortsatsen  deutliob  nnterscbie- 
den  Ist 

Ganz  ebenso  ausführlich  wie  bei  der  Katze  sind  die  im  Wesent- 
lichen damit  Ubereinstimmenden  anatomischen  Verhältnisse  der  in  das 
Ganglion  ein-  und  austretenden  Nerven  sowie  der  gangliösen  Ele- 
mente desselben    bei   den  Kaninchen   und   Hunden  dargelegt.  Bei 
ersterem  wird  das  Vorkommen  und  Verbreitung  der  nach  Remak 
neuerdings  besonders  von  üüYE  (Cbl.  1866.  881)  und  Schwalbe  als 
diesem  Thiere  eigentbümlicb  beschriebenen  zweikernigeo  Zellen  des 
Sympstbicns  einer  sehr  eingehenden  Ebrftrterung  unterworfen,  auf 
deren  Details  einiagehen  wir  nns  hier  jedoch  versagen  mtlsssn.  Beim 
Hönde  liegen  gans  ähnliche  Verhältnisse  vor,  wie  sie  Vf.  bereits  aus 
dem  Gan^^ion  snbmszillare  desselben  Thieres  basehrieben  bat:  nicht 
selten  geht  aus  ein  und  derselben  keulenförmigen  ZeUe  eine  (aus  der 
Substanz  der  Zelle  hervorgehende)  stärkere  Nervenfaser  und  ein 
(mit  dem  Kern  in  Verbindung  stehendes?)  System  feiner  Fäserchen 
hervor,  die  sich  (wie  Vf.  im  Sinne  J.  Aknold's  und  Courvotsifr's 
anzunehmen  geneigt  ist)  zu  einer  oder  mehreren  Nervenfasern  so- 
iMDmeolegen. 

Nach  Feststellung  dieser  anatomischen  Verh&ltniese  wandte  sich 
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Vf.  dem  Experiment  in,  ob  nicht  nach  Dorobiebneidang  der  Splaneh« 
■iei  eintretende  Degeneration  nerTÖeer  Elemente  einen  Fingerseig 
in  Beang  anf  dai  VerhiltniM  derselben  an  einander  an  geben  geeig^ 
aet  sein  kOnnte.  Die  Operation  wurde  bei  Hunden  nach  der  Mrtbode 

TOD  Asp  vom  Rücken  aus  ohne  Verletzung  des  Peritoneums  ftiisge* 
Alhrt,  die  Tliiere  20—30  Tage  nach  derselben  getödtet  und  das 
OanglioD  roicroscopisch  untersucht. 

Da  stets  nur  ein  Splanchnicua  durchschnitten  werden  konnte, 
mussten  die  Resultate  der  microscopischen  Untersuchung  gerade  in 
den  wichtigsten  Puncten  stets  zweideutig  bleiben.  Als  constant  er- 
gab sich  die  fettige  Degeneration  der  Nervenfasern,  welche  den  dem 
Ganglion  ansitaendeo  Spiaaehnicusstompl  raeammensetsen ;  (aaeh  die 
BuiAX'sehen  Fasern  waren  eigenthflmlich  kOmig  degenerirt).  Ebmoo 
oonstani  erwiesen  siob  die  Fasern  der  ans  dem  Ganglion  austreten- 
den Zweige  stete  als  normal,  die  Gangtienaellen  neigten  niemals 
Spuren  von  Degeneration.  Bemerkenswerth  war,  dass  an  sehr  vielen 
(nicht  allen,  da  nur  der  eine  Splaochnicus  durchschnitten  war)  keu- 
lenförmigen Qanglienzellcn,  während  die  ungethcilto  Faser  stets  sehr 
wohl  erhalten  war,  von  dein  feinen  Fadennetz  keine  Spur  mehr  sich 
nachweisen  iiess.  Vi\  ist  daher  geneigt,  erstere  als  den  Ursprung  der 
aus  dem  Ganglion  austretenden  Fasern,  letzteres  als  das  gleichfalls 
degenerirte  und  gänzlich  verschwundene  Ende  der  Spianchnicusfasern 
«asiiseben.  BoIL 


J.  J.  Müller,  Zur  Theorie  der  Farben. 

Arcb.  f.  Ophtbalmoloffi«  X?.  8.  p.  208—268. 

Vf.  Terglich  die  Sättigung  der  aus  zwei  homogenen  Spectral* 
färben  gemischten  Farben  mit  der  Sättigung  derjenigen  einfachen 
Spectralfarbe ,  welche  mit  letsterer  gleichen  Farbeaton  ond  gleiobe 
Helligkeit  besass. 

Die  Versuche,  deren  Anordnung  im  Original  nachgesehen  wer- 
den mu3s,  zeigten,  dass  alle  Spectralfarben  von  Roth  bis  Gelbgrün 
einerseits  und  alle  von  Violett  bis  Blaugrün  andrerseits  je  unter  sich 
HisobfiHrben  geben  von  der  Sättigung  der  dazwischen  liegenden  Spec- 
traliarben.  Orfln  dagegen,  mit  irgend  einer  Farbe  gemischt,  giebt 
eine  SlttigangsTorminderong.  Eine  solche  enteteht  auch  dareh 
Misobm^  von  Violett  mit  Orange  und  von  Both  mit  Grfln  and  In. 
digo.  Die  noch  (ihrigen  (Kombinationen  geben  theils  Parpar  (Roth 
und  Violett),  das  im  Spectram  nicht  vorkommt,  theils  sind  sie  Gom- 
plementärfarben,  geben  also  zusammen  Weiss.  Die  Bestimmung  der 
Wellenlänge  der  letzteren  gab  etwas  von  den  HELMHOLTz'schen  ab- 
weichende Zahlen,  was  jedenfalls  auf  iiidividuellen  Verschiedenliciten 
der  Augen  beruhte,  da  auch  zwischen  beiden  Augen  des  Verfassers 
kleine  aber  constante  Verschiedenheiten  auftraten. 
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Dil  Grftn,  welebos  mit  irgerid  einer  SpeetrAlfurbe  (^emiicbt 
imMr  eine  Sättigungsveränderung  hervorbringt,  wird  ftlr  die  Augen 

des  Vf.'s  durch  die  Linien  B  und  F  begrenzt,  entspricht  deraoaoh 
einem  Intervall  vod  5171 — 4860  Hunderttausendstel  Mm.  WellenUlDge. 
Wird  Roth  mit  Grün  von  immer  kürzerer  Wellenlänge  (von  c  und  b) 
imd  Violett  mit  Grün  von  immer  grösserer  Wellenlänge  (von  P  ab) 
gemischt,  so  nimmt  die  Sätti^aing  der  Mischfarbe  immer  mehr  ab,  bis 
die  Complementärfarbe  von  Koth  und  Violett,  also  Blaugrün  resp* 
gelbUch  Qrün  erreicht  ist,  wo  die  Mischung  natürlich  Weiss  liefert 
El  moM  daher  swlschen  B  und  P  eine  Wellenlänge  eziitiren,  welche 
Dir  beide  Mitcbnngen  eine  gleiche  SftttigQngsTerminderung  giebt 
Diaelbe  Hess  «eh  nur  nlherongsweise  bestimmen  na  5063  Hondert- 
taoseodstel  Mm.  Wellenlänge;  ihre  Entfemang  im  Spectrom  von  den 
Lnuen  6  und  F  verhält  sich  nahezu  wie  1  :  2. 

Für  die  Mischung  von  Farben  ist  der  Einfluas  der  Flnorescens 
der  Netzhaut  von  Wichtigkeit,    Directe  Versuche  an  der  frischen  Re- 
tina von  Tbieraugen  zeif^ten,  dass  die  Fluorescenz  der  Netzhaut  am 
stärksten  ist  im  Violett  zwischen  G  und  H,  und  sowohl  gegen  das 
blaue  als  gegen  das  violette  Ende  des  Spectrunis  rasch  abnimmt;  im 
Grün  fanden  sich  keine  erkennbaren  Spuren  mehr  davon  vor.  Mit 
«mehmender  HelKgkeit  des  erregenden  Liebte»  wneha  «noh  die  Hel- 
ligkeit des  Flaoreseenxlichtes  und  rQekte  seine  Qrenne  im  Speotnim 
etwas  weiter  ^or.  Das  Fluorescmiiliobt  umfasst  alle  Strahlen  tob 
der  Weltenlinge  des  erregenden  Liehtes  bis  snm  Retb,  ist  daher 
weisslieb. 

Vf.  weisst  nach,  dass  seine  Schlüsse  durch  die  Fluorescenz  der 
Netzhaut  nicht  wesentlich  geändert  werden.   Die  Farbentafel,  welche 
er  nach  seinen  Versuchen  constrtn'rt,   hat  die  Gestalt  eines  Dreiecks 
dessen  obere  Ecke  abgerundet  ist  (dem  Grün  entsprechend),  während 
die  beiden  anderen  scharfen  Ecken  die  Orte  des  Roth  und  Violett 
darstellen.    Die  beiden  geraden  Seitenlinien  enthalten  die  Orte  aller 
Farben  von  Roth  bis  zur  Linie  b  einerseits  und  von  Vidett  bis  F 
andererseits  I  wfthrend  die  Basis  die  PorpnrtOne  entbftlt  Die  Talbl 
iBt  der  HsuiBOLTfl^schen  sehr  ähnlich,  nur  sind  bei  der  letateren  die 
beiden   Seiten  des  Dreiecks  anstatt  gerade  leicht  gebogen.  Sie 
weicht  dagegen  von  der  von  Maxwell  erheblich  ab,  welcher  Blau 
and  nicht  Violett  als  die  dritte  Grundfarbe  angenommen  hatte.  Wt 
konnte  ans  Roth  and  Cyan  nicht,  wie  dies  nach  Maxwell  angenom- 
men   werden  musste,  Indigo  von  spectraler  Sättigung  hervorbringen. 
Er  glaubt,  dass  die  abweichenden  Resultate  von  Maxwell  auf  dessen 
viel  complicirtcrer  Methode  beruhten,  die  darin  bestand,  die  Mengen 
jo  dreier  Spectraltarben  zu  bestimmen,  welche  zusammen  weiss  geben. 
Maxwell,  musste  dabei,  was  nicht  streng  richtig  ist,  die  objectiv  be- 
stimmten Lichtmengen  den  subjectiven  Helligkeiten  proportional  aetien 
und  berflcksichtigto  aach  nioht  die  Flaoresoens  der  Betina.  Wl  giebt 
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daher  Miner  einfacheren  quantitativen  Methode  den  Vorzug,  nach 
welcher  demoach  Violett  und  nicht  Blau  alt  die  dritte  Orundlarbe 
aosiisehen  wire.  L«b«r. 


OLunSR  &  Ranvibk,  Nouvelles  observations  pour  aervir  k 

rbiatoire  de  la  leucocyth^ie. 

Arcli.  de  Pl^uologie  II.  407-421  a.  518-530. 

In  den  zwei  von  den  Vff.  beschriebenen  Fällen,  in  Bezug  auf 
derm  ctiniacheD  Verlauf  das  Original  nachzusehen  ist,  fanden  sich 
ausser  den  gewöhnlichen  Veränderungen  im  Blute  und  der  Milz,  in 
den  verschiedensten  Or^^anen  kleine  weiss-  und  geibiichgraue  HerdCi 
deren  Natur  die  besondere  Aulmerksamkeit  in  Anspruch  nahnn. 

An  der  Innenfläche  der  Dura  zeigten  sich  (im  1.  Fall)  sehr  ge- 
fässreiche,  membranöse  Auflagerungen  und  iu  dieseu  kleine  rundliehe 
Anhäufungen,  welche  vorwiegeDd  aas  ferhlosen  Blntkdrperchen  neben 
apartamen  fiurbigen  hettanden.  Oans  IhoHche  Infiltrate  worden  in 
den  Lungen,  dem  Hersbeutel,  dem  Endo-  und  dem  Myocard  an  der 
Stelle  kleiner  Hftmorrhegieen  beobaehtet  I^  Schleimhaut  des  Zahn* 
fleisches  und  der  Fauces  war  stark  geschwollen  und  durchsetzt  von 
einer  grossen  Zahl  solcher  Herde,  an  denen  sich  nur  farblose  Zellen, 
*  keine  Spur  eines  Netzwerks  wahmehmeo  Hessen.  Die  Leber  und  in 
ähnlicher  Weise  auch  die  Nieren  zeigten  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung 
eine  theils  diffuse,  theils  gruppenweise  Iijfiltration  mit  farblosen  Ele- 
menten. Dieselbe  folgte  stets  dem  Verlaut"  der  Gefässe  und  hatte 
durch  Druck  und  die  Behinderung  der  Circulatiuu  zu  einer  mehr 
oder  weniger  starken  DegenuratioD  des  Drübcnparenchyms  geführt. 
In  allen  diesen  Organen  wurde  ttberdiess  im  Bereich  der  afficirten 
Partien  eine  starke  Erweitonug  der  Gapillaren  und  eine  dichte  An- 
flUlnng  derselben  mit  fiurblosen  Blutkörperchen  bemerkt. 

Vff.  leiten  all  die  geschilderten  Ablagerungen  nicht,  wie  diea 
bisher  nach  dem  Vorgang  von  ViBCBOW  geschehen,  aus  der  Theil- 
nahme  des  Bindegewebes  der  verschiedensten  Organe  an  der  lym- 
phatischen Wucherung  her;  sondern  betrachten  sie  als  Extravasate 
weisser  Blutkörperchen.  In  Folge  der  erheblichen  Widerstände, 
welche  vermöge  der  grossen  Klebrigkeit  der  stark  vermehrten  farb- 
losen Elemente  die  Blutbewegung  in  den  Capillaren  erfährt,  muss  es 
nothwendig  zu  einer  Verlangsamung  oder  gar  llemmiinfj  der  Circu- 
latioD  und  damit  zu  Blutaustritten  in  das  umgebende  Gewebe  kommen. 

Bei  Berücksichtigung  dieser  vielfachen  Hindernisse  in  unzähligen 
Qeftssen  werden  manche  bedeuteame  {Symptome  der  Krankheit  bei 
weitem  Terstlndlicher,  so  vor  allem  die  Dyspnoe,  der  Ascites  und 
die  Albummurie,  ferner  die  Hfanorrhagieen  des  Zahnfleisches,  der 
Kaien-y  Magen-  und  Oarmsehleimhaut  etc.  Poaisk. 
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B.     Lamgenbeck,  lieber  Pharyngotomia  snbbycidea. 

Beri.  cUa.  Wodieuehr.  1870.  N«.  S  a.  t. 
Die  TOD  Malgaighb  beacliriebene  Luyngotomift  sabbyoidea, 
b«iS0r  Pbaryogotomia  subb.  geoMiot,  war  bisher  nur  4  Mal  aosge- 
f&brt  worden,  von  LB  Pkat,  V.  Lakoenbeck,  Follin  und  DbbroDi 
nur  einmal  (von  Follim)  mit  glücklichem  Erfolg.  In  allen  Fftllen 
bandelte  ea  »ich  um  die  Exstirpation  fibröser  Gcscliwülste  vom  Adi- 
tus  laryngis.  In  dem  von  v.  L.  1862  operirten  Falle  war  die  Ge- 
schwulst von  der  Grösse  eines  starken  Horsdorfer  Apfels  und  sehr 
gefassreich.  Die  lilutung  ans  der  durchschnittenen  Pharynxwand 
sowie  aus  der  Basis  der  Geschwulst  war  eine  heltige,  sodass  neben 
dem  durch  die  Stimmritee  in  den  Laryux  geschobenen  CSntheter 
Blnt  eindrang  and  wegen  betricbtlieher  Dyspnoe  sofort  die  Tracbeo- 
tomie  gemacht  werden  masste.  Nach  vollrädeter  Exstirpation  der 
Geschwulst  wurden  25  Ligaturen  angelogt  Trotsdem  trat  nach 
einer  Stande  Nachblntong  ein.  Der  Kranke  starb  naoh  awei  Tagen 
an  Pneumonie. 

Im  August  1869  führte  v.  L.  die  Operation  zum  zweiten  Male 
aus,  an  einer  Frau  von  50  Jahren,  und  zwar  mit  glücklichem  Erfolg. 
Die  etwas  über  taubeneigrosae  Geschwulst  sass  am  linken  Ligamen- 
tum ary  epiglotticum  an,  und  drängte  den  Kehldeckel  so  fest  gegen 
die  Zungenwurzel,  dass  er  vom  Muude  aus  weder  zu  sehen  noch  zu 
fühlen  war,  und  der  Tumor  daher  für  einen  Epiglottistumör  gehalten 
wurde.  Der  Pharyngotomie  wurde  die  Tracheotomie  vonui%esdilekt| 
and  am  das  Hinabiiesaen  von  Blut  in  die  Trachea  sa  verhindern, 
wurde  nach  Eröffnung  des  Scblnndkopfs  und  Hwvorsiehen  des  Kehl- 
deekda  durch  die  Wunde  ein  Schwamm  neben  der  Geschwulst  gegen 
den  Kehlkoplseiogang  gedrückt.  Die  Blutung  aus  der  Basis  der 
Geschwulst  war  nicht  unbeträchtlich,  eine  stark  spritzende  Arterie 
musste  unterbunden  werden.  Einen  heftigen  Broncbialcatarrh  während 
der  ersten  8  Tage  und  eine  in  Zertheilung  endende  Glossitis  nach 
14  Tagen  abgerechnet,  verlief  die  Heilung  ohne  Slöruiif^.  Die  Canüle 
blieb  23  Tage  in  der  Trachea  liegen;  ebenso  lange  wurde  die  Kranke 
mit  der  Schiundsonde  ernährt.  Nach  5  wöchentlicher  Kur  wurde  sie 
als  geheilt  entlassen.  —  v.  L.  betont  die  Nothwendigkeit,  der  Pha- 
ryng^btomie  die  prophylactische  Tracheotomie  voraassasohicken.  Nur 
so  lässt  sich  Bioteintritt  in  die  Trachea  verbaten.  Zu  gleicher  Zeit 
beugt  die  Tracheotomie  den  Gefahren  eines  acuten  Glottisödems  vor. 
Die  prophylactische  Tracheotomie  ist  auch  bei  allen  anderen  Verwon- 
duDgeD  des  Halses  ausauiUiren,  welche  auf  Glottis  und  Epiglottis 
vordringen,  (z.  B.  nach  Selbstmordsversucben)  vor  Allem,  wenn  Sa> 
turen  angelegt  werden  sollen.  Denn  selbst  bei  Wunden,  welche  den 
Schlundkopf  nicht  eröffnet  haben,  knnn  durch  blutige  Infiltration  der 
Ligamenta  aryepiglottioa  plötzliche  Erstickung  eintreten. 

  Treodelsubary. 
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IwANOFF,  Bdtritge  rar  normalen  and  pathologischen  Ana- 
tomie des  Auges.  I.  Beitrüge  zur  Ablösung  des  Glaskörpers. 

Aroh.  f.  Opbtbalmolo^e  XV.  2.  p.  1 — 69. 

H.  DE  GouvEA,  Resultat  einiger  Versuche  über  die  Ent- 
stehung der  Glaskörper-Ablösung  in  Folge  von  Glaskörper- 
Verlust 

Bbendft.  XV.  1.  p. 

■  J.  weitt  nach,  dut  ein  groMer  Tbeil  der  Fälle,  in  welchen  man 
hieher  eine  Verflfluigaog  des  Glaaktfrpers  angepommeo  hatte,  nicht 
hierauf,  sondern  auf  einer  Abhebung  des  Gkukörpers  darch  ein  te- 
rOaes  Exsudat  beruht.  Eino  wirkliche  Vei-flüssio;tiu^  des  QlaskOr^ 
pers  mit  fettigem  Zerfall  des  Strom»  und  der  Zellen  kommt  als  se- 
niler Process  vor;  dieselbe  beginnt  immer  am  hinteren  Abschnitt  des 
Auges,  grenzt  sich  aber  nirgends  scharf  von  den  gesund  gebliebenen 
Theilen  ab,  wie  man  dies  bei  der  Ablüsnni^'  des  Glaskörpers  tindet.  — 
Erstere  hat  für  die  P'unction  des  Auges  kuine  besonderen  Folgen,  wäh- 
rend letztere  auf  einem  viel  tiefer  eingreifenden  Process  beruht  und 
weitere  schlimme  Folgezustände,  wie  Netzhautablüsuog  nach  sicli 
sieben  kann. 

Verf.  hatte  bis  jetat  Gelegenheit,  die  Gtaskörperablösung  in  BD 
vertchiedenen  Fällen  anatomisch  nachsuweisen;  von  14  unter  ihnen 
tbeilt  er  die  aasflOhrlichen  Seotaonsbefnnde  mit  Er  stimmt  mit  HlVLB 

darin  überein,  dass  die  Membr.  hyaloidea  und  die  Limitans  interna 
der  Nettbaut  ein  and  dieselbe  Membran  sind.  Dieselbe  lösst  sich  am 
Leichenauge  meist  tod  der  Netzhaut  los  und  bleibt  am  Glaskörper 

sitzen,  während  sie  am  frischen  Auge  mit  einer  dünnen  Schicht  Glas- 
körper an  der  Retina  haften  bleibt.  An  dünnen  Querschnitten  von 
gehärteten  Augen  sieht  man  den  Glaskörper  deutlich  in  Schichten  ab- 
gelheilt,  welche  der  Limitans  parallel  laufen ,  aber  nicht  durch  Mem- 
branen, sondern  durch  feine  Faserzüge  von  einander  abgegrenzt 
werden. 

Bei  dem  in  Bede  stehenden  Proeess  bleibt  die  Limitans  mit  der 
Netshant  in  Verbindung  and  nur  der  Glaskörper  selbst  löst  sich  ab. 
Das  seröse  Eauadat,  welches  an  in  obromsaoren  Kali  gebeileten  Au- 
gen gelatinös  geronnen  ist,  grenzt  sich  ganz  scbarf  von  dem  Glas- 
körper ab;  es  entbält  in  der  Regel  keine  Zellen;  man  findet  solche 
(nämlich  die  normalen  Giaskörperzellen)  erst  wieder  in  der  periphe- 
rischen Parthie  des  abgelössten  Glaskörpers. 

Am  häutigsten  ist  die  Glaskörpcrablösung  nach  Verletzungen  des 
Auges.  An  unverletzten  Augen  fand  sie  Vf.  nur  zwei  Mal  und  zwar 
bei  hochgradiger  Kurzsichtigkeit,  liier  erklärt  sich  die  Ausscheidung 
seröser  Flüssigkeit  durch  die  verminderte  Resistenz  der  Sclera  in  der 
Umgebung  des  Sehnerven,  welche  dem  intraooolaren  Druck  nach- 
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giebt.  Nimmt  die  FlfiBsigkeitsabsonderung  zu,  so  kann  ein  grosser 
Tbeil  des  Augapfeb  davoii  erftUt  sein,  wobei  der  OlMkörper  selbst 
aiuMiiiDeDsohruBipft.  —  An  der  Grense  der  AblOsuog  kann  der  OUm- 
kOrper  sebr  fest  mit  der  Limitens  yerwachsen  sein;  hierdareh  erklärt 
sieb  die  so  häufige  Bntstobong  von  NetshbaatablOsimg  bei  hochgra- 
diger Myopie.  Nimmt  närolicb  trots  dieser  Verwachsung  die  Flüssig^ 
keitsabsonderung  noch  weiter  zu,  so  muss  der  abgelösste  Tbeil  des 
Glaskörpers  einen  Zug  an  der  Netzhaut  ausüben,  welche  nun  ihrer- 
seits sich  von  der  Aderbaut  ablöste.  In  der  That  war  auch  an  dorn 
anderen  Auge  desselben  Individuums  die  Abldsuog  des  Glaskörpers 
mit  Ablösung  der  Netzhaut  verbunden. 

Nach  Staarextraction  warde  mehrmals  Qlaskürperablösung 
beobaobtet  und  swar  sowohl,  wenn  bei  der  Operation  Qladcörperver- 
Inst  stattgefunden  hatte,  als  aaeh  ohne  diesen  Zufall.  Im  letateren 
Fall  war  die  AblOsong  aaf  die  Umgebung  der  Papille  betebrtakt 
und  hier  fanden  sich  auch  in  der  Retina  einige  VerändeningeOi  nim- 
licb  feinkörnige  Trflbnng  der  Capillarwandungen ,  Lockerongen  des 
Gewebes  und  Hypertrophie  der  Retinafasern.  J.  nimmt  an,  dass  in 
solchen  Fällen  die  patholoj^isch  veränderten  Retinalgefässe  sich  an 
der  gesteigerten  serösen  Transsudation  in  Folge  des  Abflusses  des 
Kammer  Wassers  und  des  Verlustes  der  Linse  gleicbfalls  betheiligen, 
während  dieselbe  sonst  allein  durch  die  Gefässe  der  Iris  und  des  Ciliar- 
körpers  vermittelt  wird.  An  anderen  lege  artis  und  ohne  Glaskörperlust 
eztMhirten  Augen  fend  sieh  aber  keine  Spur  Ton  AUOsung  and  J.  glaubl 
daheri  dass  sie  in  solchen  Fällen  nur  aosnahmswelse  Torkommt,  dagegen 
bei  starkem  GlaskOrperverlust  die  Regel  bildet.  —  Letsteres  beweisen 
auch  die  von  Ooovba  angestellten  Versnobe  an  Hunden,  wo  ohne 
Ausnahme  nach  starkem  Glaskörperverlust  bei  der  Extraction  der 
Linse  entweder  einfache  Glaskörperablösung  oder  diese  in  Verbio* 
dung  mit  Netzhaut-  oder  mit  Netzhaut-  und  Adcrhautablösung  gefun- 
den wurde.  Die  letztere  pflegt  übrigens  nach  längerer  Zeit  wieder 
zu  verschwinden  und  wurde  nur  bis  zum  achten  Tag  nach  der  Upe* 
ration  beobachtet. 

Nach  Glaskörpcrverlust  zeigt  der  abgelöste  Glaskörper  gewöhn- 
lich die  Form  eines  Trichters,  dessen  spitzes  Ende  in  der  Hornhaut 
liegt,  wftbrend  das  breite,  stark  conoaye  Ende  nach  hinten  geriobtot 
Ist.  Dasselbe  findet  man  mitunter  bei  Hombautstaphjrlomcn ,  wenn 
bei  der  Perforation  Qlaskörperverlnst  stattgefonden  bat 

Eine  andere  Art  der  Entstehung  Ton  GlaskOrperablösung  ist 
die  durch  Scbrumpfong  des  Glaskörpers.  Sie  entsteht  am  Häufigsten 
nach  Eindringen  von  fremden  Körpern  ins  Auge,  aber  auch  bei  an- 
deren chroni-schen  intraoculären  Entzündiingsprccessen.  Der  Glas- 
körper wandelt  sich  dabei  allmählich  in  ein  tasrigcs  Bindegewebe  um, 
und  wird  durch  die  dabei  eintretende  Retraction  dichter  und  kleiner. 
Er  zieht  sich  von  der  Retina  aurück,  und  der  Zwischenraum  wird 
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mit  Flüssigkeit  ausgerullt,  oder  es  entsteht  dimsK  die  Aneerrung  der 
BetiD«  allinftbÜGh  anch  eine  Ablösung  der  letsteren.  Dabei  bleibt 
der  Gleskörper  in  der  Regel  mit  der  Papille  im  Zusammenbang  ond 
stellt  dann  einen  Trichter  dar,  dessen  Spitse  nach  hinten  an  der  Pa- 
pille und  dessen  breite  Basis  nach  vom  liegt.  Eine  ähnliche  Ent- 
stehang  wurde  beobachtet  nach  Reclination  der  I^inse;  es  hatte  sich 
anfanf^s  ein  Abscess  im  Glaskörper  f^childet,  der  sich  incnpsolirte 
und  zu  Bindegewebsbildung  in  weitem  Umt'an^^e  führte;  die  hierdurch 
bedingte  Schrumpfung  wurde  durch  den  Zerfall  des  Eiters  und  seine 
nachherige  Resorption  noch  mehr  f^cstcii^ort.  Aiudi  nach  Extraction 
kann  Gla^kÖrperablöäung  durch  Schrumpfung  auftreten,  wenn  letzte- 
rer PriMSftBS  durch  das  Mittelglied  einer  chronischen  Iridochorioiditis 
eingeleitet  wird. 

In  einem  Fall  von  fremden  Körpern  im  Auge  war  die  AblOsnng 
des  Glaskörpers  bewirkt  dnreb  ein  serfo«itriges  Bssndat  bei  gleich- 
zeitiger eitriger  EntaQndung  des  ganzen  Aderhauttractas  und  der 
Netzhaut  Ablösungen  ries  Glaskörpers  durch  reinen  Eiter  sind  schon 
firtther  von  8OBIBB8  bei  Faoophlhaimitis  nachgewiesen.  Ltbsr. 


Nauntn,  Beitrag  snr  Lehre  vom  Icterus. 

Bnoanv^a  k  vo  Bois*Bif  wovd's  Areb.  1M9.  679— Mi. 

In  seinen  Versuchen  ttber  die  Qallensecretion  hatte  Hbidbvbaiv 
gefunden  (Chi  1868.  710)»  dass  bei  plOtsl icher  DrnckTermiDderung 
in  der  Pfortaderbahn  eb  Rflcktritt  von  Galle  in  die  Lebergefilsso 
stattfindet^  ond  damit  zugleich  eine  experimentelle  Grundla^'C  ge- 
schaffen Är  eine  schon  von  Fberichs  (Klinik  der  Leberkrankbeiten) 
ausgesprochene  Vermnthung  über  das  Zustandekommen  gewisser 
Formen  von  Icterus  beim  Menschen.  N.  sucht  nun  in  der  obigen 
Arbeit,  der  Fortsetzung  zu  seiiier  früheren  (Cbl.  1868.  731)  den  nor- 
maler Weise  bei  Hunden  und,  wie  er  fand,  auch  bei  Katzen  vor- 
kommenden icterischen  Harn  auf  ähnliche  mechauische  Verhältnisse 
zurückzuführen.  Er  beobachtete,  dass  dieser  Icterus  erst  mehrere 
Stunden  nach  der  Fütterung  (3—24,  je  nach  der  Natur  derselben) 
deutlich  au  werden  beginnt  ond  bei  weiterran  Hungeranstande  im 
Wesentlichen  unabhingig  Ton  der  Concentration  des  Urins  (gegen 
Voit)  an  Intensität  sunimmt,  während  der  bald  nadi  der  Hahlseit 
gewonnene  Harn  wenig  oder  gar  keinen  Oallenfarbstoff  neigt.  Neben 
dem  Oallenfarbstoff  Hessen  sich  auch  stets  Gallens&oren  nachweisen. 
Da  nun  w&hrend  des  Büngerns  dem  Darm  weniger  Blut  zuströmt, 
der  Druck  in  der  Pfortader  also  herabgesetzt  ist,  so  scbliesst  N., 
dass  bei  den  hungernden  Thicren  ähnlich  wie  in  den  Heidenhain- 
schen  Versuchen  ein  Rückströmen  von  Galle  aus  den  Gallenwegen 
in  die  LebercapiUaren  stattündet  und  einen  Resorptionsicterus  veran- 
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lasst*^.  Der  erwlbnte  loteran  kam  anch  bei  HimdeB  mit  GUülen* 
bUseofiAteln  su  Stande.  N.  fithrt  auch  einen  Fall  beim  Menagen 
an,  den  er  ähnlicb  deutet:  Oeeopbagosetenose,  mit  plOtsliober,  abao- 
luter  Undurcbgftn^lceit;  atu  vierten  (!)  Tage  des  Hangerns  gana 

schwacher  Icterus.  Die  grosse  Leichtigkeit,  mit  der  in  der  Leber 
Galle  resorbirt  wird,  erklart  vielleicht  die  beträchtlichen  Schwan* 
kungen  in  der  Menge  der  bei  Tbiereu  aufgefanf^enen  Oalie,  und 
wahrscheinlich  spielt  die  eine  Rolle  bei  gowiasen  Icterusformeu,  die 
vielfach  als  hämatogene  aufgefasst  werden.  Sehilltr. 


H.  Senatos,  Ueber  die  Beschaffenheit  des  Harne  im  Tetanus. 

▼iBOTOw't  Anh.  ILVIU.  9»-9ßL 

Vf.  hatte  Gelegenheit,  in  awei  FAUen  von  Tetan.  träum,  die 
Produete  dee  Stoffwechsele,  insoweit  sie  eich  in  der  Beeehaffenheit 
des  Harns  ausdrücken,  zu  untersuchen;  es  ist  dieses  die  erste  Vei^ 
öffentlichung  über  diesen  Gegenstand.  —  Der  erste  Fall  von  Teta* 
Dus,  der  nach  einer  ausgedehnten  Zerrcissung  der  Schulter  und 
Achselhöhle  auftrat,  verlief  unter  hohem  Fieber  von  remittirendem 
Typus  (Morg. 39,7— 40,0,  Abds.  40,0-41,0)  und  bei  beständig  reichlicher 
Mahrungsaufnahme  besondera  von  Fleisch  bis  kurz  vor  dem  Tode,  der 
aaa  12.  Tage  trotz  entsprechender  therapeutischer  Behandlung  (Mor- 
phium, Curare,  Calabar)  plötzlich  erfolgte.  Die  Uarnmeuge  der 
ktsten  Tage  sdiwaakte  swisehen  500~*600  Com.;  nur  dnmal  find 
eine  genauere  Untersuchung  statt;  die  Urinmenge  dieser  34stttndigai 
Periode  des  stärksten  Flehers  (Morgens  39,4»  Ahends  41,0)  betrug 
500  Cem.,  er  war  sauer,  hatte  Sediment  von  Uraten,  spec  Gew.  1026^ 
+ 

die  U-menge  19,3  (fast  nur  die  llältte  der  Norm),  Kreatinin  0,129, 
Harnsäure  (Harn  plus  Sediment)  0,471.  —  Der  zweite  Fall  verlief 
chronischer,  dauerte  bis  zur  Heilung  ca.  4  Wochen,  die  Temperatur 
schwankte  swiscbeo  87|0  und  88,2;  die  tetaniscbett  Krampfanfillle 
waren  sehr  häufig,  lang  anhaltend;  die  Nahrungssufohr  war  sobwacb, 
meist  Milch,  8  Tage  hindurch  während  der  Zeit  der  heftigsten  An* 
fidle  wurden  die  Messungen  und  Bestimmungen  der  einzelnen  Stoffe 
gemacht;  die  durchschnittliche .  Haromeoge  betrug  675  CIcm.  (von 


*)  Es  int  hierbei  nur  überseboD,  dass  in  deo  HKtDRNtiAiii'scbeD  Versocben  mit 
BÜGkaamarkarai&uug  odor  ComprMaioo  der  Aorta  dio  DruckTerminderung  in  der 
PoitalMifaii  pMMdMk  •alitobt,  wllir«iid  sis  sieb  bei  hnnfendea  Thier«»  oor  tebr  all* 
mlblicb  ToUzieben  kann,  wM  Ar  die  ▼orliegende  Frage  jedenfalls  nicht  gleichgültig 
ist;  ferner  sind  die  HsiDKNHAiN'schen  Versuche  so  angestellt,  dass  ein  enges  Glas- 
robr  in  das  Ende  dar  (ialleubaiin  eiugebaaden  war,  so  dass  die  naolirfickende  Oalien" 
•lal«  aaeh  bei  bOffiMatal  gestelUsB  B<Ar  «iaai  Btibungswidentaad  an  flbar^dsa 
hatla^  dar  daa  Draak  in  dan  OattaDaa|»iUaraD  al^garte  aod  damit  die  Rasorptioa  ba- 
furderti  mus9to.  Uubrigens  ist  die  vaas  Vf.  baattttta  Baaetien  naah  HowB>6anaB 
aoi  ladicaa  au  beliehen.  Bef. 
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486-<-870  aleigeDd),  spec.  Oew.  1084,6  (1018—1030)  tj-menge  21,8 
(von  Hl— 31,6)  Kraatiain  0^192  (0,085—0,436*).  Alt  atl^oiD« 
Sohlttwe  filr  die  eiiwebeo  Prodnote  des  Stoffwediseli  ergaben  Mck 
folgende: 

DieHarQ8toffmeDgeBiiiinit(ia  Uebereinstimmung  mit  den  neueren 
physiologischen  Anschauangea)  Aach  nach  der  pathologisch  geatei- 

gerten  Muskelarbeit  nicht  zu,  sie  ist,  wie  der  Vf.  im  Einzelnen  nach- 
weist, durcbaua  von  den  KrampfanfftUen  unabhängig  und  nicht  selten 

wird  grade  an  Tagen  mit  besonders  heftigen  Anfällen  wenig  tj  aas- 
geschieden.  Bei  dem  ersten  Pat  ist  diese  germge  Harnstoffansschei- 
dung,  die,  obgleich  nur  an  einem  Tage  gemessen,  doch  wegen  der 

gorinp^on  Ilamroenge  für  die  panzn  Zeit  des  Fiebers  angenommen 
werden  darf,  von  um  so  höherem  Interesse  und  um  so  merkwürdiger, 
als  das  hohe  Fieber  hier  grade  nach  der  allgemeinen  Anschauung 
die  Harnstofi'production  hätte  steigern  müssen ;  für  die  vom  Vf.  ver- 
tretene Fiebertheorie  allerdings  (Cbl.  1869.  260  ff.),  die  nicht  im 
vermehrten  Stoffwechsel  die  nothwendige  Bedingung  flir  das  Fieber 
erblickt,  ist  diese  Thatsaehe  dne  werthvolle  Bestätigung;  sie  spricht 
andrerseits  gegen  die  Behauptung  mancher  Forscher,  dass  hohe 

Temperatur  an  unä  für  sich  vermehrte  U-production  zur  Folge  haben 

müsse.  Die  NiereDfunction  resp.  die  ^  -  ausscheidung  durch  den  in 
beiden  Fällen  sehr  reichlichen  Schweiss  ergänzen  zu  lassen,  ist  nach 
S.  nicht  gestattet,  da  die  Harn?toffmenge  im  Schweiss  an  und  für 
sich  klein  ist  und  bei  starker  Absonderung,  wie  alle  festen  Bestand» 
tbeile,  fast  daraus  schwindet. 

Die  obigen  Zahlen  bestätigen  ferner  die  seit  Nawrocki's  Unter- 
suchungen bekannte  ThaUache  (Cbl.  1866.  625)  dass  Kreatinin 
nicht  an  den  Producten  der  gesteigerten  Muskelthitigkeit  gehSrt;  es 
entstammt  aiim  grössten  Tbeil  der  Zufuhr  in  der  Kahmng,  nur  wenig 
dem  Stoffnmaati  der  Gewebe.  Die  HarnsSuremenge  liegt  inner- 
halb der  normalen  Orenaen,  ist  jedenfalls  im  Verhlltnisa  anm  Harn- 
stoff kaum  Termehrt.  Badsi^wdd. 


HMiiere  IHIttlieiliiiigen. 

M.  fiOTH,  Notiz  über  die  sogen,  corrosive  Gastritis  bei  acuter  Phos- 
phor« und  Arsenikvergiftung.    Virchow's  Arcb.  XLV.  299  -  300. 

Derselbe,  Experimentelles  über  die  Entstehung  des  runden  Magen- 
geschwürs.   Ebenda.  3'K)— 302. 

Nach  der  Eiowirkuag  des  Phospbori  (sowohl  b«i  iansmr,  ab  MibmtMMr 

AppllMliM)  find  Vfc  bsi  Kaninahn»  AgmAn  von  dtr  pertodijaatOsMi  TMboag 


*)  Im  Origioal  irt  aaeb  Piivalnittli«Uaiig  das         ifrihftaUeh  4^096  tlatt 
ObO»  «agsgabsa. 

Digitized  by  Google 


III 


d«r  8^«inhftiit  Udwtoiw  noeb  EecbjmofleD ,  bMiebaogsw«iM  Unm  hnror- 
gabttid«!  blmorrhafteehen  BroatonM.  D»  dleielbea  ueh  doreb  mdtre,  die  ganie 

CoDStitation  afficiretide  Einflüsse  bervorgerofeo  werden  können ,  betrachtet  sie 
Vt,  Bumal  Kanin  che  n  nicht  bracben,  als  Staaungsphünomeoe  ohoe  jede  örtliche,  d.h. 
CAuatiscbe  Bedeutaog. 

Bai  der  Anwendnng  des  Arsene  daf^en  («et  et  als  Metall,  aei  ea  alt 
araenige  Store)  fand  er  constant  einen  lebt  entafindlichen  Zastand  der  Scbleimbaat, 
welcher  je  nach  den  verschiedenen  Dosen  und  McdalitiCten  eine  verschiedene  Inten- 
sität besitzt  und  sieb  zu  wirklicher  Diphtberitts  steigern  kann.  Aus  demselben 
kSanen  im  wetteren  Yerlanf  lelbet  Oeeehwflre  herrorgeben  and  «war  Teraugaweiie 
in  Pondus:  aber  sogar  bei  directer  Application  in  Substanz  fehlt  stets  die  locale 
eanstische  Wirkunj^,  wie  sie  beispielsweise  in  Folge  von  SUuren  beobachtet  wird. 

Nauh  der  Unterbindung  einzelner  Magenarterien  (in  der  Regel  musste, 
der  Kleinheit  der  GeAsae  wegen,  die  Vene  mit  nnterboaden  werden)  aeigte  aieb  ffle 
Scbleimbant  constant  völlig  nn'verändert,  sobald  nicht  ein  Stück  derselben  durch 
die  Naht  mit^jefasst  worden  war.  Im  letzteren  Fall  trat  eine  croupös-dipbtheritische 
Entsfindung  dea  betr.  Scbleimbautabscbnitta  ein.  In  einem  nach  16  Tagen  unter- 
■oehten  Fall  waren  die  .nnterhnadenen  OeflUae  aegar  wieder  T6Uig  dnrohgttngig. 

Naeb  der  Binbringang  von  Pillen  ans  Höllenstein  (0,8  grm.  pro  dosi) 
erhielt  Vf.  besonders  an  der  kleinen  Ctirvatiir  und  der  hinteren  Magenwand  mehr 
oder  weniger  tiefgehende,  meist  ronde  Verscbwärungeu,  welche  zum  Tbeil  unzweifel- 
haft treppeoförmig  and  einmal  gans  sj^mnietriscb  lur  kleinen  Curvatur  gestellt  waren. 
Als  weaantfiebea  Moment  Ar  das  Znstandekommen  einer  ajmmetriaehen  Stelhinf 
der  künstlichen,  wie  der  beim  Menschen  beobachteten  Geschwüre  betrachtet  Vf.  die 
Bewegungen  und  l.ngeveränderungen  des  Magens,  durch  welche  eine  bestimmte 
Stelle  gesunder  Schleimhaut  mit  der  irritirendeD  Oescbwürsfläche  in  steten  Contaet 
gatetaht  wird.  Fanlak. 


Beicbel,    Angeborenes    Lyniphangionia   cavcrnosuin    cysticum  bei 
einem  1  Jahr  5  Monat  alten  Kinde.    Vibchow's  Arch.  XLVI.  497—499. 

Die  in  der  linken  Scrotalgegend  sitzende,  bei  der  Geburt  taubeneigrosse  üe- 
•ehwnlst  hat  Jetat  —  naeh  IV*  Jahren  — >  «fie  Orttsae  eines  Kindakopfba  erreieht,  ist 
■iendieh  weich,  stellenweise  deutlich  flnctoirend  ond  entreekt  rieh  bis  gegen  den 
Afier  und  das  linke  Tuber  iscbii.  Da  die  Function  nur  wenig  Flüssigkeit  entleert, 
wird  die  Entfernung  mit  der  galvanocaastischen  Scbueideschlinge  Torgenommen; 
nadi  14  Tagen  Tod  an  Brseböpfnng. 

Die  aus  grösseren  und  kleineren  ejstisoben  RXomen  mit  dazwischen  gelagertem 
Fett-  und  Bindegewebe  bestehende  Mas^o  erstreckt  sieb  einerBcits  bis  fast  an  die 
Symphjrse,  andererseits  bis  dicht  an  den  Mastdarm,  ohne  mit  dem  Knochen  irgendwo 
anMmmenanlilngea.  Die  Bohlitnme  hUngen,  wie  die  lujectioa  nlttabt  Binalieh 
lehrt,  vielfach  untereinander  lasammen  nad  aoeh  die  dnaelnen  Cjrstea  aind  durah 
Leisten  oder  Fächer  abgetbeilt.  In  der  diese  CavitBten  erfüllenden  klaren,  klebrigen 
Flfissigkeit,  welche  schwach  alkalisch  reagirt  und  an  der  Luft  alsbald  zu  einer  fe.«ten 
Oallerte  gerinnt,  zeigt  daa  Miaroseop  neben  feinkörnigen  Oerinnsein  sparsame  rothe 
«nd  eine  grtaaera  Zahl  amttboidcr  BlutaaUen.  Als  Anskleidnng  liest  Silberlflaonf 
aufs  deutlicll^^te  ein  charactertstiscbes  lymphatisches  Endothel  hervortreleo* 
Die  Scheidewände  bestuhon  aus  fibrillnrem  Bindegewebe,  zwischen  dessen  Ztigen 
mau  nach  Erhärtong  in  Alkohol  gleichfalle  spaltformige  Lücken  ood  kleine  ojrstisohe 
BlniM  mit  daimelhaB  lahalt  wahnlmBt  Nfrgmda  lasaaa  aink  Bpnraa  h^and  welahw 
anderen  Menbildnng  eonstatiren.  Pwflek. 
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A.  Politzer,  Ueber  gestielte  Gebilde  im  Mitteiohre  des  menschlichen 

Gehörorgans.   Wm.  med.  WodmiMdir.  I86I1.  Ko.  98. 

Nach  P.*b  BaobadituugeD  finden  «leb  anf  d«a  bakaantan,  im  aanaalan  Znataada 
dia  TroamelbSlila  darehaiahaadaa,  BindafewabtUlod«»  anwailaa  aifaatiillniliaba 

Qabilde,  welche  oft  schon  mit  blouem  Aage  als  kleine  rnndliche  oder  ovale  Pünct- 
cLen  KU  erkennen  sind.  Unter  dem  Microscope  seigen  dieselben  meint  eine  länglioh 
OTJÜe  QesUlt  und  mit  der  ioaiaraa  Contour  parallel  angaordaala  SaUehtaB,  awudian 
waleba  atellaowaisa  apladalftrmiga  Zailan  alagalaf  art  sind.  In  das  abgaroadata 
Ende  des  Gebildes  tritt  ein  körr.erer  oder  lUngerer,  sn  der  monilHHitöfleM  Diitcringe 
entspriofrender,  faseriger  Htie!  ein,  welcher  acbarf  »bgegrenst  die  Uebildo  durchsieht, 
am  anderen  Pole  deMslben  auatritt  und  aicb  abermaJa  in  einer  nembranöseu  ürond- 
iaga  laaerirt,  sa  daai  (Ba  Kdrparabaa  aa  das  baldaB  Bndaa  wia  aiil||ahtagt  «• 
•ahainen. 

Noch  hKufi^er  sah  P.  diese  Gebilde  in  dem  grossen  CMnalfönnigen  Raum  dea 
Warseo/ortaatsea  auf  den  hier  ebenfalls  oft  vorhandenen  Bindegewebssägen  aaf- 
dtaan.  Aoisar  dar  gaoaniitan  Farm  kamman  daialbat  draiackiga,  an  drei  8tialaa 
bafeatigtot  KOrparabaa  ond  ZwUlingsblldnngan  rar.  Laaaa. 


P&GA1TAZ,  Das  Veratriu  bei  seiner  subcutanen  Anwendung.  Deutsah. 
ArcL  f.  elia.  Med.  1869.  166—900. 

Dia  biar  aam  antan  Mala  vatanabia  nbantaiM  AttwaadtBiif  aiaar  dcaballsdaa 
Lisaag  TOn  Verafrinnm  tori  (Oolmoiit,  CbL  iMft.  160  batte  dan  aleahaliscbeo  Bi- 

tract  von  Rhir.  Teratr,  vir.  benutzt)  erzielte  bei  Thieren  die  schon  von  früheren 
Forschern  beschriebenen  Symptome  der  Vergiftung  namentlich  Erbrechen,  Diarrhoe, 
dia  also  niebt  Ton  einer  localen  Einwirkung  des  Mittels  berrfibren.  bedentende  Ab- 
aabma  dar  PnlsJraq[Daoa,  filakaa  dar  Tami^aralar  (aar  aaab  grassaa  Dasaa  bamarkans» 
Werth;  erst  Vt  Gran  einem  kleinen  Hunde  im  Laufe  von  4  Stunden  eingeapritxt, 
batte  nach  6  Stauden  einen  Temperatnrabfall  von  3,6°  C.  sur  Folge),  Unregelmässig- 
keit und  Verlangsamung  der  Respiration,  Unsicherheit  in  den  Bewegungen  besonders 
dar  bialaran  Bxlraflfdtitaa,  Brb6baat  BaAaxarragbarfcaH  und  Varmindanaf  dar 
Sensibilität,  Mnskeltuckongen,  Convulsionen  und  Totanus;  der  Tod  tritt  durch  Lib- 
mnng  der  Her%thiiti^keit  ein.  Die  therapeutische  Verwerthung  der  subcutanen  Vera- 
trin-lnjectionen  (eiumal  mit  sinam  Aderlass  am  4.  Tage  der  Pneumonie  verbunden) 
argab  In  drai  Flllan  tob  atabt  sabr  ansgadebatem  pnanownisabam  Isillral,  dan  aaab 
.Moiiät  schon  von  Veratrumpriparaten  hierbei  gerflhmten  Erfolg  (Cbl.  1866.  308,  777); 
die  Cri^e  trat  schon  im  Verlaufe  des  5.  Tages  ein,  die  Temperatur  und  der  Puls 
fielen  fast  stets  naeb  mehreren  Stunden;  die  Behandlung  begann  vom  ersten  Tage 
daa  BintritiB  in  dia  CBnik^^a  dar  Bagal  wardao  fai  laebs  Naabmlttagsstandaa  binlHr- 
alBaadar  ja  Vt»  Gran  eingesprltst,  aber  dia  aneb  bai  der  inneren  Darrelcbnng  Toa 
Veratrum  auftre^nden  Nachtheile  eines  plötzlichen  Collapsus,  fast  vollkomnienes 
Verschwinden  des  Pulses  in  Folge  stark  geschwttebter  Herstbätigkeii,  die  unaoge« 
MbMn  Dai^Mrtabaiuungen  wardaa  hier  noeb  dureb  daa  nngam^a  baftigeu,  faat 
aaarlrgglioben  und  mahraia  Standan  aabaUaadan  Scbasara,  daa  dia  Iqjaetlaa  harvar- 
ruft,  vermehrt  und  traiban  selbst  loyale  Patienten  cum  Widerstande.  Auch  bei 
einer  mit  Pleur.  behafteten  Patientin  bewährte  sich  übrigens  die  aiitifebrile  Wirkung 
des  Mittels  vortrefflich,  bei  ihr  wurden  auch  die  bei  Mensoben  sonst  nie  beobachteten 
llnsk^l^akaagaa  hia  nod  wiadar  wabrgaaammaa. 


flr  das  CeotrmIbUtt  wolle  man  «n  dea  Redaeieur,  Berttn,  Bame's  Baf  Sa  I» 
(aalar  Beiachlnaa)  aa  die  VerUcstwadliuic.  Bertla,  Ilaler  daa  lAaäaa  68,  adreaalrsa. 


|?silNr  vsa  Aagast  Blrsehwal«  la  BssUa.  —  OtaSk  vsa  B.  H« 
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InllAltt  Manx,  Hirndraek  am  Auge  (Orif.-MHtb.)  —  T»0TfleBSftt  BsdigOBf 
der  Nerven  io  der  Bcbleimbsnt  des  iVlagens  (Orig.-Mittb.).  — 

Afamabibv,  Eutwickeloog  des  ilerxens.  —  NAoam  &  Qdimckb,  KinäoM 
der  Nervenceatra  aaf  die  WXrnebildnng.  —  Nrcharn,  LenkKmie  mit  Erkrankoag 
des  Kuocbenmarkee.  —  Ebitbim,  Oeleofli  dee  Kleinhiifne.  —  B««si.,  Clgrloae. 
Z18M8SB11,  Puaetion  dei  Hydrothonuc.  —  Bmilb;  TKOMtK«;  Boveii«;  Bveesb; 
Mabti«!  Baat«;  Diaschr,  Aowenduog  de«  Cbloralbydrat«.  — 

Bca  BBaassa«»  £ciiinoeooo«i  dee  Netaes.  —  STSOvaaaB,  8Mtaeai  der  Tibi«.  — 
BbOceiiir;  Viborow,  angeboi«««  BatMittag  der  Werei.  ^  t.  LutVBKA,  blinde 

Rudtgnn^'  des  OeHopIiHgu».  —  B »r AMT,  Orsriotoade  bet  eiaea  Kinde:  —  BoocaoTj 
Psbbombb,  Cbloriübjrdret. 


IMMr  dte  EncMmingM  dt»  Hamdnickt  am  Auge. 
«•tUaJIif  #Utt|cltmt 

TOD 

pTCir.  ir.  Hmm  im  Freitews« 

In  vMgaogeneD  JAhre  buhe  ich  Obtr  die  etWMgOD  Einflfime 

eines  vermehrten  iutracraniellon  Drucks  Auf  dM  Auge,  taslMSODder« 
auf  den  Blutlauf  in  der  Retina  experimentelle  UntersucbuDgeD  *iig<h 
stellt,  und  über  die  ersten  dabei  gewonnenen  Resultate  in  der  Sitzuog 

der  liiesigen  naturforschendeii  Gesellschaft  vom  30.  April  Bericht  er- 
stattet*). Die  Versuche  wurden  meistens  an  Kaninchen,  nur  wenige 
an  Hunden  angestellt.  Die  Steigerung  des  intracrauiellen  Drucks 
geschah  durch  Einspritzen  verschiedener  Flüssigkeiten  in  die  Schä- 
delhöble  des  lebenden  Thieres  nach  Trepanation  des  Schädeldachs. 
Die  hwpteftcMichitflD  Ergebniaee  der  Experimente  waren  folgende: 


*)  Ber.  d.  uaturf.  QeseUMh.  sa  Freibarg.  fid.  V.  Heft  S. 
TUl.  Jahrgang. 


S 
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1.  Die  einfache  £rö£Fnung  des  SchädelSf  wenigstem  in  dem  ge- 
ringen Umfange,  wie  sie  zur  Einsetzung  der  von  mir  verwendeten 
Canüle  nötbig  wurde,  bringt  weder  im  Auge,  noch  irgendwo  sonst 
am  Körper  eine  Störung  hervor,  wenigstens  ist  eine  solche  nicht 
constant  und  ihr  Eintreten,  wie  z.  B.  der  von  Krämpfen,  Aenderung 
der  Athem-  und  Pulsfrequenz  wohl  mehr  zufälligen  Neben  umständen 
der  Operatioii  BOBnMbnibeti. 

%.  Die  Injection  irgend  welcher  Flüssigkeit  in  die  Schädelhöhle 
OTMUgt  meisteDa  als  erstes  Symptom  eine  stärkere  FOllnng  der  Beti- 
salTenen,  wäbrend  die  Arterien  sich  verschieden  verbdten,  bald 
dttnner  bsld  dicker  erscheinen  oder  auch  ihre  frClbere  Fflllung  be- 
halten. Obige  £rteMraiig4Higt  sidh  ifamsr,  gleiofaseitig  und  fost 
gleicbmissig  in  beiden  Augen. 

3.  Die  ▼enöse  Stase  beginnt  im  centralen  Theile  der  Papille 
(Kaninchen),  pflanzt  sich  yon  da  auf  die  beiden  flügolartigen  Anhänge 
weiter  fort  und  kennzeichnet  sich  bei  stärkerem  Druck  nicht  nur 
als  eine  Zunahme  des  Durchmessers  der  Gcfässc,  sondern  auch  als 
eine  Schlängelung  derselben,  weiche  als  Bewegung  sichtbar  wird. 

4.  Mit  Nachlassen  der  Injection  hören  diese  Schlängelungen  90> 
gleich,  die  starke  Füllung  der  Venen  etwas  später,  aber  ebenfalls 
nach  ganz  kurzer  Zeit  auf  —  sie  besteht  im  Allgemeinen  um  so 
länger,  je  länger  der  ganze  Versuch  gedauert  hat. 

5.  Wird  die  Injection  zu  lange  fortgesetzt,  oder  zu  rasch  aus- 
geführt, so  erblasst  die  Papille,  die  Gefösse  werden  blutleer  —  eine 
Erscheinung,  welche  immer  den  Tod  des  Thieres  bezeichnet.  Die 
Entleerung  der  Gefäase  zeigt  sich  suerst  in  den  Arterien,  dann  ia 
den  Venen  und  schreitet  in  beiden  in  centrifugaler  Richtung  fort. 

6.  Etwas  später  als  die  GefHssstauung  tritt  bei  Kaoiochen  con- 
stant eine  Verengerung  der  Pupille  ein,  selbst  dann,  wenn  die- 
selbe vorher  stark  atropinieirt  war;  daau  gesellt  sich  meistens  eine 
Anlwirtswendang,  in  einigen  Versuchen  eine  ergiebige  Rollnog  des 
Bnibusy  sowie  LidscUuss;  diese  Bewegungen  erfolgen  aiemlich  langsam. 

7.  Die  Seotionsreealtate  sind  verschiedea,  je  nach  der  Quantität 

und  Qualität  der  eingespritaten  FlQssigkeit,  sowie  nach  der  Zeit^ 

welche  won  der  letzten  Operation  bis  aum  Tode  des  Thieres  Ter* 
flössen  war.  Als  besonders  bemerkenswerth  soll  einstweilen  hervor- 
gehoben werden,  dass  in  den  meisten  Versuchen  schon  bei  kurzer 
Dauer  der  Injection  der  subvaginalc  Raum  (Schwalrk)  beider  Optici 
gefüllt  gefunden  wurde,  dass  aber  auch,  wenn  das  Thier,  sobald  die 
ersten  Zeichen  der  Stase  an  der  Papille  bemerkt  wurden,  durch 
Verbluten  getödtet  wurde,  die  Injectionsflüssigkeit  den  Arachnoideal* 
räum  noch  niobt  veriassen  hatte,  resp.  noch  nicht  in  die  Sehnerven* 
aebeide  eingedrongen  war. 
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E!m  Bihere  Beschreibung  der  angetteUten  Versache  wird  denft^ 
Dftcbat  an  einem  anderen  Orte  folgen. 

Freibarg  i.      31.  Januar  1870. 


Utbir  db  Endigung  d«r  NtrvM  in  der  tiMilwluMt  dit  Magnt. 

Aiilifiit  la  der  Iktrapsalinhn  Klhiik  la  dmr. 

Heine  Untersucfaimgeti  Aber  die  Endigang  der  Nerven  in  der 
Magenschleimhaut  des  Frosches,  welche  ich  im  Kiew'schen  Laborip 
torium  des  Herrn  Prof .  CBBZOiraBCSBWBn'  ingestellt  habe,  Ergaben 

folgende  Resultate: 

1.  In  der  Submucosa  unter  dem  liRÜCKE'schem  Muskel  befindet 
sich  ein  dichtes  engmaschiges  Netz  aus  feinen  Fasern,  in  welchem 
stellenweise  Zeilen  eingelagert  sind.  Mit  derselben  in  unmittelbarer 
Verbindung  stehen  Nervenäslchen  und  Nervenfasern,  so  dass  ich 
das  Ganze  für  ein  Nett  ans  Nervenfasern  und  NenreoMllen  halte 
nnd  swar  ans  folgenden  Orttnden: 

a)  Sie  fibrbcn  sich  mit  Goldchlorid  und  Ueberosmiumsäore; 

b)  Sie  stehen  im  eontinuirlichen  Zusammenhange  mit  oifenbaren 
NervenMsteben,  welche  die  Serosa  und  Ifuscuiaris  durchsieben. 

Diese  Schicht  gehört  jedenfalls  zum  Plexus  Meisneri,  welcher 
bei  den  Fröschen  dicht  unter  dem  BRÜCKE'schen  Muskel  liegt,  der 
bei  diesen  Thieren  im  Magen  besonders  gut  entwickelt  ist. 

2.  Andere  Nervenästchen,  die  nicht  das  Netz  bilden,  erstrecken 
sich  grade  zu  der  Schleimhaut  selbst,  wo  sie,  sich  in  kleinere  Aest- 
ohen  vcrtheilcnd,  bis  zur  Epithelialschicht  gelangen. 

3.  In  der  Mucosa  selbst,  über  dem  BBÜCKEachen  Muskel,  liegt 
eine  Schicht  grosser,  multipoLarer  Zellen,  welche  mit  einander  dnroh 
ÄusUnfer  yerbonden  sind.  Diese  Zellen  sind  nervOeer  Nator.  Das 
erheOt  daraus,  dasss 

a)  Goldcblorid  de  intensiv  ftrbt; 

b)  daas  sie  grosser  und  runder  sind  als  die  Zelten  der  Bindet 

Substanz ; 

c)  daas  aus  ihnen  Nervenfasern  entstehen; 

Diese  letzten,  welche  sich  bis  zu  der  Epithelialschicht  erstrecken, 
verbinden  sich  miteinander,  ein  zweites  Nervennetz  bildend.  Die 
Nervenfasern  zeigen  in  ihrem  Verlaute  kcrnahnliche  Verdickungen. 

4.  Unter  dem  Epithel  befinden  sich  Zellci),  die  den  oben  be- 
kchriebeoen  gleichen*,  sie  sind  auch  untereinander  verbanden  ond 
tahiekeD  leine  Austtaier  b  das  Bpitbel, 

&  lu  der  fipithelialsohicht  selbst  swisehen  dan  OyHaderaeUan 
danaUMii  befinden  rioh  ovale  findkolben,  die  van  GoldeUerid  hdh 
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rosa  oder  HU  gefärbt  sind.  Ich  halte  diese  JSodkolbeo  für  die  Eodi* 
gangen  der  Nerven  deshalb,  weil: 

a)  sie  sich  durch  Form  und  Grösse  von  den  Epithelialzellen, 
wie  auch  von  den  BindesubsUnakörperchen  und  Lyrapbkörperchen 
unterscheiden ; 

b)  weil  sie  von  sehr  schwachen  Losungen  des  Goldchlorids 
geftrbt  werden,  w&hreod  die  Epithelialaellen  sich  gar  nicht  oder  nur 
aelir  tchwaeb  fihrben; 

e)  nach  Haoeration  im  JedaeniB  und  Zersapfiing  mit  Nad^ 
erhilt  man  dieee  Endkolben  mit  dunkel  gefibrbten  Fasern  verbunden. 

6.  Einige  von  dieien  nervösen  Endkolben  sind  noch  an  ihrem 
oberen  Ende  mit  einem  Terschwindend  feinen  Ausläufer  yeraebeii, 
diese  Ausläufer  verlieren  sich  awiacben  den  KpitheUalzellen. 

Alle  diese  Resultate  bokomrat  man  am  leichteslon,  indem  man 
feine  und  frische  iSchnitle  der  Mucosa  des  Froscbmagens  mit  sehr 
dünnen  Lösungen  von  Chlorgold  behandelt. 

Eine  ausführlichere  Mittheilung  über  die  erwähnten  Resultate^ 
so  wie  die  angewandten  Untersuch ungsmethoden  hoffe  ich  baldigst 
an  verÖffiniiKeben»  ebenso  wie  meine  Beobaehtnogmi  an  der  Magen- 
sehleimhaut  anderer  Thiere. 


AFANA88IBT,  ZoT  embryonalen  Entwiokelangsgeiehichte  des 

Herzens. 

Bull,  de  l'AcHd.  imp.  de  St.  Petersburg.  XIII.  822—385. 

Vf.  untersuchte  iiühnerembryonen  vom  zweiten  Brüttage  sowohl 
in  Flächenausichten  von  unten  als  auch  in  Querschnitten  nach  Er- 
härtung erst  in  neutralem  chromsaurem  Kali,  dann  in  einer  Mischung 
von  Aloohül,  Wasser  und  Glyceriu. 

Die  serliee  H5ble,  in  welcher  das  Hera  später  sich  entwickele 
bildet  sich  nicht,  wie  man  angiebt,  durch  Spaltung  des  miltkren 
KeimUatti^  sondern  durch  Abheben  des  oberen,  epidermoidalen  Keim- 
blatts von  der  Kopfkappe  und  der  Faserwand  des  Vorderdarms. 
Das  Herz  selbst  entwickelt  sich  aus  letaterer  in  die  genannte  Höhle 
hinein,  jedoch  nicht  als  ein  anfangs  solider  Strang,  sondern  in  folr 
gender  ArL  Nach  Vollendung  der  serösen  Höhle  spaltet  sich  die 
Faserwand  des  Vorderdarms  in  eine  dickere,  äussere  und  in  eine 
sehr  dünne  innere  Schicht.  Zunächst  wjielist  dio  erstere,  in  Form 
eines  Beutels  sich  aufblähend,  in  die  seröse  Höhle  hinein  und  stellt 
die  Anlage  der  künftigen  Muskelwand  des  Herzens  dar.  Später 
folgt  ihr  in  einiger  Entfernung  die  dünne  Schicht,  indem  sie  zwei 
innere  Beutel  bildet,  die  «cb  in  der  Hedianebeae  bsrfihren;  dies  ist 
die  Anli^  des  Endocardinms,  welches  also  selbststAndig  entsteht^ 
eine  Zeit  läag  durch  eine  mediane  Scheidewand  in  awei  Abtheilongen 
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g«lr«fiBt  itt,  und  loeker  in  dem  ▼iel  weilenn  Skok«  der  Moikelwaii- 
dnag  flottir^  bis  dhrch  Dickenwachitfiuni  der  letsteren  der  Zwiieiieii> 

>  Tann  aasgeflült  wird,  (in  der  FUkshenaoeicfat  Ton  unten  erscheinen 
t  diese  Gebilde  als  ZelleDstränge,  die  von  der  Gegend  der  Otnnpfiirle 

aus  nach  dem  Kopfende  hin  convergirend  ein  Dreieck  bilden,  dessen 

>  Spitze  im  Niveau  der  Schlundhöhle  liegl).  Die  innere  Hdhle  dee 
Endocardiums  communicirt  anfangs  mit  den,  den  Kopfdarmcanal  um- 
gebenden Seiteuräumeu.  Diese  Communicationsspalte  an  der  Basis 
der  Herzaniage  wird  jedoch  allmählich  durch  Abschnürung  der  letz- 
teren verenf^t  und  schliesslich  grösstentheils  geschlossen,  wobei  das 
Eudocardium  eingeklemmt,  und  durch  Verwachsung  endlich  ein  ge- 
schlossener Hersschlauch  gebiMet  wird.  Nur  an  der  oberen  Spitze 
des  Hersens  bleibt  eine  Commanicstiou  mit  swei  Spalten  in  der 
Wind  der  Schlondhöhle,  welche  um  deren  blindes  Ende  bemmsie> 
bend  in  der  Richtung  nach  dem  Schwanseode  weiter  verlaufen  und 
die  Anlagen  der  primitiven  Aorten  sind.  Die  beiden  Venenschläuche 
entstehen  in  der  Kopfkappe  und  an  deren  Umbiegungsstelle  in  den 
Vorderdarm  durch  eine  ähnliche  Ablösung  and  Abschnürung  der 
Faserplatte.  Die  Intima  aller  dieser  Gefasse  ist  von  vorn  herein 
eine  Fortsetzung  des  Endocardiums  und  mit  diesem  im  Zusammen- 
hange. —  Für  die  Entwlckelung  der  Gefasse  im  Fruchthofe  sind 
folgende  Vorgänge  bestimmend.  Im  Blastoderraa  lösen  sich  sowohl 
das  obere  als  das  untere  Keimblatt  von  dem  mittleren  (Faserblatt) 
streckenweise  ab,  so  jedoch,  dass  Jedes  der  beiden  epithelialen  Blfttter 
eine  danne  Schiebt  des  Faserblattes  mit  Abhobt,  wftbrend  die  Haupt- 
masse des  letsteren  isolirt  wird  und  bald  in  die  Dicke  wächst  So 
bilden  sich  oberhalb  und  unterhalb  des  „eigentlichen  Faserblattes" 
Geftssrinme,  welche  sofort  mit  den  Anlagen  der  Venensdiläuche  und 
Aorten  communiciren.  Diese  aofiuigs  weiten  und  unr^elmlsngen 
Gefässräume  werden  dadurch  au  einem  reichlicheren  und  engeren 
Gefässnetze  umge.stalt«'t ,  dass  zwischen  der  mittleren  eigentlichen 
Faserplatte  einerseits  und  den  beiden  abgehobenen  Faserschichten 
andererseits  verbindende  Querbalken  sich  bilden,  weiche  aus  erabryo- 
nalcm  Bindegewebe  bestehen,  bald  sehr  in  die  Dicke  wachsen  und 
so  die  Hohlräume  in  enge  Canäle  abtheilen.  ^ 

Schliesslich  giebt  Vf.  au,  dass  diejenigen  hohlen  Blasen,  wslehe 
er  in  seiner  Wiener  Arbeit  als  erste  Anlagen  der  Gelksse  angesehen 
hat,  doch  nur  die  Maschenrftume  awisohen  den  Gefilssbahnen,  die 
Substansinseln  Rbmak's,  nach  der  Jetaigmi  Terminologie  des  Vf.  seine 
Querbalken,  von  oben  gesehen,  sind,  welche  die  Eigenthttmlichkeit 
haben,  dass  ihre  zelligcn  Elemente  an  der  Peripherie  zusammenge- 
drlngt  sind,  während  die  Mitte  von  einer  sehr  klaren  Intercellular- 
aabstanz  eingenommen  ist,  wodurch  der  Anschein  von  Hohlräumen 
eraeugt  wird. 

(Das  Verständniss  einiger  hier  nicht  ausgezogener  Details  muss 
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dnrob  Yorgleioluiiig  mit  den  beigAgebenen  Fifcurea  entrabt  werden. 
Unter  den  letzteren  stimmt  dbiigeos  Fi}^.  5  in  einem  weseotUcben 
Puncte  nicht  mit  dem  Texte  überein»  indem  in  der  Figur  da«  „eigent* 
Ikhe  Faeerbintt"  glUwUcb  fehlt.)  Aatrbadb  (BmUm). 


B.  Näunyn  &  II.  Quincke,  lieber  den  Einfluss  des  Ceiitral- 
n^rvttnBysteim  auf  die  Wärmebild ung  im  Orj^aiiiamus.  II. 

RRTCHur's     DD  Bom-Bktmond'b  Arch.  1869.  521— 68a. 

Um  die  früher  von  den  Vff.  gefundene  Temperatursteigerang 
nach  Rückeiunarksdurchschneidung  (Chi.  1869.  662)  auch  unter  ge- 
wöhnlichen Bedingungen  nachzuweisen ,  wählten  die  Vff.  nach  Ein- 
tritt der  wärmeren  Jahreszeit  sehr  grosse,  möglichst  dicht  behaarte 
Hunde  und  bedeckten  dieselben  zuweilen  noch  unmittelbar  nach  der 
Operation  mit  Watto.  Es  gelang  ihnen  so,  auch  ohne  die  Thiere  iu 
den  erwärmten  Raum  au  bringen,  die  Temperatursteigerung  uachau- 
weiten.  Ergotin  hatte  keinen  merklichen  Einfluas  auf  die  Temperar 
tor;  nach  groaaen  Chintndosen  aber  blieb  die  Temperatursteigerang 
nadb  der  Dorchsebneidung  des  Rückenmarkes  auch  im  erwärmten 
Baume  öfter  ans.  Die  Vff.  deuten  des  so,  dass  nach  Durchsehnei- 
dung  des  Rflckenmarkes  der  Stoffwechsel  und  somit  die  Wärracpro- 
diiction  gesteigert,  durch  Chinin  dagegen  der  Stoffwechsel  herabge- 
setzt werde.  Ob  diese  Herabsetzung  durd)  eine  Einwirkung  auf  das 
Rückenmark  oder  durch  unmittelbare  Einwirkung  auf  den  Umsatz  in 
Blut  und  (iewebsflüssinkeiten  zu  IStaiuie  komme,  wagen  die  Vff. 
nicht  zu  entscheiden.  Einen  gegen  ihre  früheren  und  jetzigen  Ver- 
suche zu  richtenden  Einwand,  aU  ob  es  sich  dabei  um  ein  Intections- 
lieber  durch  Resorption  puruienten  Wnndeecretes  gehandelt  habe, 
glauben  die  Vff.  einmal  durch  die  ScbDelligkeit  des  Eintritts  der 
Temperatartteigemng,  andererseits  darch  den  Umstend  widerlegen 
an  können,  dass  bei  tieferer  Lage  des  ROckenmarksschnittes  auch 
die  Temperatorateigerung  geringer  ausfiel.  BoMothaL 


E.  Neumamn,  Ein  Fall  von  Leukämie  mit  ErkraokuDg  de» 

Knochenmarkes. 

Arcb.  d.  Heilkando  XI.  1—15. 

Bei  einem  30jährigen  Manne,  welcher  das  ausgesprochene  Bild 

einer  lienalen  Leukämie  dargeboten  und  schliesslich  wiederholten 
Blutungen  erlegen  war,  ergab  die  Seetion  zunächst  eine  colossale 
Vergrosserung  der  Milz  und  der  L»  her  neben  den  bekannten  Ver- 
änderungen des  Blutes.  Beide  Organe  zeigten  in  ihrem  ganzen  Um- 
fang die  Charactere  der  leukämischen  Hyperplasie;  in  der  Leber  | 
üyid  sich  Qberdiess  ein  iimschriebeoer  weisslicher  Knoten,  io  dessen 
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Btret^  dk  Leb*nieBeii  unter  der  AnbänAiBg  lynpluitiflGber  ZaHiB 
vttUig  «ninrgQgmDgexi  waren.  Sodann  aber  war  das  Knochenmark  * 
in  •in^  Miir  auffallenden  Weise  verändert  und  zwar  sowohl  an  den 
Rippen,  dem  Brustbein,  einem  Wirbel  und  der  Diaphyso  des  Hume- 
rus,  als  an  der  Diploe  des  Schädeldaclis.  Ueberall  zeigte  dasselbe 
eine  gieichnmssi^e,  nur  durch  spärliche  rotbe  Aederchen  unter- 
brochene grünlichgelbe  Färbung  und  eine  säbscbleimige  ConsistenZi 
ganz  wie  rahmiger  Eiter.  Die  microscopische  Untersuchung  ergab 
als  HauptbeBtaodtbefl  sahlliwe  iarblose  Blutsenen  in  den  Teraoliie- 
densten  OrOssenTerbiltDissen,  dnnuiter  mannielifndie  Uebergangs- 
Ibrmen  an  rotben  KOrf*roh«a,  •benao-  «n»  innerhalb  der  Blotb^bi. 
0iMe  verecbiedennrtfgen  Elsiünte  waren  eingebetlei,  ia  eine  nib- 
flQssige  nqeinbaltige,  aofEdlend  geftsaarme  Substenn,  wekhe  bot 
Arterienilte  widimebmen  liess.  Die  Wandung  der  grössten  diäter 
Oefttsse  war  dicht  mit  Lymphkörperchen  infiltrirt,  die  der  kleineren 
—  vom  Caliber  der  arteriellen  üebergangsgefässe  des  Vf.  —  schien 
aus  lose  zusaminetigemgtön  langen,  schmalen  Spindelzellen  gebildet, 
welche  an  die  analogen  Formen  in  der  Milz  erinnerten.  Während 
innerhalb  dieser  Gefässe  vorwiegend  rothe  Zellen  enthalten  waren, 
herrschten  ausserhalb  die  weissen  bei  weitem  vor*). 

Die  Frage,  eb  aaa  bereebügt  sei»  ebenta  wie  ▼«ni  einer  iMMien 
und  lyiuphatisolien  Ton  einer  myelogenen  Leaklnäe  m  ipreeben, 
benntwortet  Vf.  im  Hinbliok  «nf  dae  Feblen  dee  GnpiUnmetneB  innel>> 
bnlb  der  Merkmeete  bejnbend:  das  einstrSmende  Bint  ergieiet  eieh 
von  den  Arterienästen  aus  direct  in  die  eellenreicbe  Pulpa  und  ver- 
tbeilt  sich  innerhalb  derselben  in  regellosen  Bahnen,  um  schliesslich, 
mit  reichlichen  Bestaudtheilen  aus  ihr  gemischt,  in  die  venösen  Ca- 
näle  überzutreten.  Aus  dem  durch  diese  erleichterte  Passage  be- 
günstigten Eintritt  von  unreifen  rothen  Zellen  in  die  Blutbahn 
erklärt  sich  das  Vorkommen  derselben  Uebergangsformen  im  Blute, 
wie  sie  sonst  nur  im  Knocbenmarke  selbst  angetroffen  werden. 
Wesentlich  unterstützt  wird  die  obige  Annahme  noch  durch  den  von 
Henrn  Dr.  Salkowbki  geftbrten  Nachweis  toh  Hypozantfain  und 
AMisensftore,  eowie  einer  Ulberen  fetten  Siare  im  0ewebe  det 
Ifarkee,  Stoffen»  welche  bekanntUeb  btufig  als  Bestandtbeile  dee 
Blaies  lienkimiacber  erkannt  worden  sind.  Da  sieh  dieselben  Mer 
im  Knochenmark  in  relativ  sehr  betriehtlicher  Quantitift  finden,  so 
dibfie  dasselbe  ab  primire  fiildongsstitte  dieser  Kifrper  aniuaeben 


*)  In  einem  im  Herbst  vorigen  Jabres  vom  Ref.  obducirten  Falle,  wo  die  Mili 
und  die  LjnDpbdrOaen  eine  sehr  beträobUiebe  VergröM«nuig  »rfakna  hatten,  ergab 
fis  Uatenaehiug  der  Kneeben  nur  «ine  etark«  Bthwsllmif  vnA  BStbaaf  4sr  Maifc- 
■olMtsas,  welelM  eine  ivnkel  graarotiia  flri>«Bf  wigle.  Die  mieroicopiacbe  Bsiraeh- 

lang  liesa  eine  bedeatcnrie  HrperpUsie  der  selligen  Bestaodtboilo  erkennen,  unter 
weleben  sieb  neben  roicblicbea  UtfUfSn  Elementen  aooh  aiemliob  viele  blatkdrper- 
elMBkaltige  lenden.  Bet 
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Ebstein,  Osteom  des  Kloinbims. 


•ein.  In  ilmlleher  Weise  tpriebt  endlich  auch  der  Umstand,  dass 
im  Bhit  der  verschiedensten  Organe  dieselben  KrystalUuMieln  beob* 
nebtet  wurden,  wie  sie  Vf.  als  dem  Knochenmark  zukommende  Zer- 
setBungsproducte  früher  beschrieben  hat  (Arch.  f.  micr.  Anatom.  II. 
p.  507),  für  einen  fortwährenden  Uebertritt  dem  Mark  eigenthüm- 
lieber  (chemischer)  Stoffe  in  die  Blutmasse.  Ponfiek. 


W»  E^STEIH,  Grosses  Osteom  der  linken  Kleinbimhemi- 

spl^e. 

▼m  Arch.  XLIX.  146—164. 

Wt  bnriobtet  Aber  den  KroDkbeita&ll  eines  44jlfarigen  PimneiH 
•immen»  dna  mit  doppalieitigem  Lnngenemphyaem,  Anasarca,  Dys» 
Ipnoe  aufgenommen  war  und  nach  etwa  6  wöchentlichem  Aufenthalt 
im  Hospital  dyspnoisch  zu  Orunde  ging.  Während  dieser  Zeit 
hatte  sich  nie  die  geringste  Abnormität  seitens  der  Oehirnfiinctionen 
geltend  gemacht,  IntcHigenz,  Motilität,  Sensibilität  waren  durchaus 
intact,  nichts  deutele  auf  eine  GehirnaflFection. 

Bei  der  Necropsie  des  Gehirns  fand  sich  ausser  frischen  (in  den 
letzten  Lebenstagen  entstandenen)  kleinen  Hämorrbagieen  in  der 
WBimen  Sobstnns  und  Dneke  des  Uaakm  S^lmiTentrikeia  dn  Tvmor 
im  Kleinhirn.  Die  gnuie  linke  Kletnbimhemisphäre,  die  flbrigens 
die  gleiebe  Ghrtese  bat  wie  die  normale  reebte,  filblt  sieb  bnrt  an. 
Die  Gyn  atropbisob,  auseinander  geblttttert,  gelbltob  gefiLrbti  derl^ 
sderosirt.  Das  Durcbsobneiden  der  Hcmisphftre  gelingt  gar  nieb^ 
selbst  das  Durchsägen  ist  schwierig.  Der  Tumor,  welcher  von  einer 
geßlssreicben  Bindegewebsschicht  umgeben  ist  und  sich  aus  seiner 
Umgebung  nicht  trennen  lässt,  erscheint  inmitten  der  Hemisphäre 
eingebettet,  und  niisst  im  grössten  Durchmesser  4,5  cm.  Auf  dem 
Durchschnitt  ersieht  sich,  dass  die  Geschwulst  eine  Reihe  von  Mark- 
räumen umschliesst,  die  durch  schmale  Lamellen  compacter  iSubstanz 
getrennt  sind.  —  Die  mioroscopische  Untersuchung  der  Substanz  des 
Tumor  eeigte  veritaUe  Knoebensubstans;  auch  die  ebemisobe  Unler- 
soebang  ergab  deren  Bestandtbeile.  Verwnebsungen  mit  der  Dura 
sind  nirinends  TOl-banden;  die  Pia  ist  blutreiob,  missig  getrfibt  und 
eteHenweise  leiobt  ▼erdielEt  — 

In  dem  ersten  Theil  der  epicritischen  Bemerkungen  su  diesem 
Fall,  in  welchem  also  eine  Tollatändige  Degeneration  einer  ganzen 
Kleinhirnhemisphäre  durchaus  symptomenlos  verlaufen  Avar,  bespricht 
Vf.  eine  Reihe  von  vorliegenden  clinisehen  Beobachtungen,  um  aus 
ihnen  zu  zeigen,  wie  unmöglich  daraus  auf  eine  bestimmte  Function 
des  Kleinhirns  Schlüsse  gezogen,  rc^^p.  eine  bestimmte  Functions- 
stüruug  als  diagnostisches  Moment  für  Erkrankungen  desselben  be- 
nutzt werden  könne.  Im  2.  Theil  der  Lpicrise  stellt  Vf.  die  auato- 
miscbe  Literatur  der  Osteome  des  Gehirns  lusnoimon.  Fttr  seinen 
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fall  nml  er  m,  dttt  der  Tamor  eieb  io  Folge  einer  obrottiiolieii 
bMpyüis  Ton  der  Nenroglia  mm  entwickelt  hebe.       Noihng«!*  ' 


Eggel,  Ueber  Chylurie. 

D«ntacbes  Arch.  f.  clin.  Med.  1869.  VI.  421-449. 
Der  von  E.  mitgetheilte  Fall  betrifft  eine  52jährige  Patientin 
^61  Prof.  V.  NiEMBYER,  Brasilianerin  von  Geburt,  welche  in  ihrer  Ju- 
gend Öfters  an  Kopfweh,  außerdem  an  mit  den  Jahren  an  H&ofig* 
ImI  nd  fnteaeitlt  sonefanieiideo  nod  noch  jetst  enftreteodes  Sehwin- 
defanftflea,  meietverbondea  mit  Kolik  md  Veratopfimg',  gelitten  hatte 
and  TOT  8  Jahren,  ale  sie  bereite  seit  5  Jahren  In  Eoropa  aieh  auf- 
Udl,  iiunt  eine  milchige  Fflrbong  des  Urins  bemerkte^  die  8  Monate  an- 
aoterbrochen  fortbestand,  engleidi  mit  sinem  überwältigenden  Schwidie» 
geftihl,  jedoch  ohne  Abmagerang  und  Fieber.    Diese  Erscheinungen 
schwanden  nach  einem  kurzen  Aufenthalt  im  Gebirge  gänzlich.  Nach 
einem  Jahr  aber  nahm  der  Urin  wieder  die  milchige  Beschaffenheit 
einige  Monate  lang  an,  jedoch  mit  Intervallen  und  ohne  Störung  des 
All^^emeiubefindeii.s,  und  seitdem  ist  diese  Abnormität  noch  2  Mal  in 
Pausen  von  1-2  Jahren  auf  kürzere  oder  längere  Zeit  wiedergekehrt. 

Der  Harn  xeigte  ein  exqaisit  miJchäbuliches  Aussehen,  immer 
mit  einen:»  deutlichen  Scieh  ine  Gelbrothe,  hat  keinen  nriadsea,  eon- 
dsm  entweder  einen  sehr  sehwach  &den,  oder  bei  nicht  gana  frischen 
Pcrtioaen  einen  antsebieden  an  Sohwelslwasserstoff'SchwefelannnomtnB 
erinnernden  Gemeh.  Beim  Stehen  setate  sieh  nach  einigen  Standen 
ein  weisskörniges  Sediment  ab,  und  nach  24  Stunden  hatte  sich  an 
der  Oberfläche  eine  intensiy  weisse,  rahmartige  Schicht  gebildet. 
Die  Reaction  war  schwach  saner,  das  spec.  Gewicht  1010—1014.  Der 
frische  Harn  gerann  beim  Erhitzen,  und  das  Filtrat,  welches  beim  Er- 
hitzen klar  blieb,  gab  auf  Zusatz  von  Essigsäure  einen  zweiton  flocki- 
gen Niederschlag  (vgl.  Cbl.  1868.  537.  Ref.).    Das  Microscop  zeigte 
bei  TOOfacher  Vergrösserung  eine  Uumasae  allerfeinster,  in  lebhatter 
Bewegung  begriffener  Molecüle  und  eine  massige  Anzahl  Vibrionen, 
in  der  anatersten  Schicht  rothe  and  weisse  BlatkÖrperehen  ond  be- 
aonderssafalreich  den  Fermenteellen  Ähnliche^  ronde,  stark  liehtbreohende 
Gebilde  mii  donklem  Oontour,  etwas  kleiner  ab  die  fitrblosen  Blut> 
mmilmnf  mit  wsolgen  gllnaenden  Moleoolen  im  Innern«  ^  Sine  Qnan- 
tit&t  Urin  von  390  Gera,  und  1014  sp.  Gw.  gab  an  Aetber  2,68  Gr. 
£e*te  Stibetana  ab|  welche  mit  Barytwasser  einige  Stunden  lang  ge- 
kocht und  filtrirl  wurde.    Das  Filtrat,  durch  CO'  von  Baryt  befreit 
und    zur  Trockne  verdampft,  gab  an  absoluten  Alcohol  Neurin  ab 
(durch  Pl«tinchlorid  gefällt),  in  dem  in  Alcohol  unlöslichen  Rückstand 
lieas    sich   uach  der  Verascliiing  Phosphorsäure  nachweisen.  Der 
üückstAnd  der  mit  Baryt  gekochten  Substanzen  bestand  seiner  Haupt- 
poAsae  nach  ans  einem  amorphen  Körper  von  Seifenconsistens,  welcher 
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mit  Wjuiar  gea«bflttelt  atirk  sohäamte;  nm  ttwftiget  CbolMterm  dn- 
rnus  za  gewinnen,  wurde  er  mit  Aether  ausgesoj^en,  nach  dessen  Ver* 

dunstun^  eine  nicht  weiter  untersuchte  Krystallmasse"  zurückblieb. 
Somit  enthielt  nach  E.  der  aetherisdie  Auszu^^  des  Harns:  Fettsäuren 
resp.  neutrale  Fette,  Cholesterin  und  Lecithin  oder  dessen 
Zersetzungsproducte.  Zusanunen  0,687'*  o-  An  Eiweiss  enthielt  der 
mit  Aetber  erschöpfte  Harn,  welcher  sein  milchiges  Aussehen  ver- 
loren hatte,  0,627  %,  die  Coagulation  des  Eiweisse«  begann  bei  66^ 
Eine  Probo  Harns,  mit  Soda  genau  neatraliairt  und  mit  Waaier  ttaffk 
▼erdllnot,  sejgte  dentliob«  Firboag,  waleho  «■£  Znsate  von  Saiswatier 
veraohwand;  eine  aadare  Probe,  in  welobor  ein  StetBaaklLrjatall  auf- 
goiiftngt  war,  sdiiod  nach  einigen  Siunden  einen  Niederschlag  ava, 
der  auf  Zusats  von  Wasser  wieder  verschwand;  es  war  also  fibri» 
noplastische  oder  Fibrinogene  Substans  vorhanden.  Harn» 
Stoff  wurde  durch  Titriren  zu  2,P  o  bestimmt,  Chlornatrium  an 
0,35°  0  und  Harnafture  0,03%  gewonnen.  Zucker  war  nicht  nach- 
weisbar. 

Eine  andere  Quantität  Tlarn  ergab  Eiweiss  0,32%  Aetbereziract 
0,2%  Harnstoff  2,2%  und  Chlorualrium  0,35%.  — 

Im  Anachluss  an  diesen  Fall  giebt  £.  eine  ausführliche  Beschrei* 
bnng  der  Krankboit  naob  18  ane  dar  Literatur  geianwelton  Flllen 
und  apricbt  scUieMiicb  aeue  Ansieht  von  der  Hator  deraelben  dahin 
Aua,  daee  aoa  nnbekannten  Ursaeben  eine  cbilfise  Blnteraae  entateba 
and  dnrsb  Dmek«  und  j^AbrnngaTerindernngen  in  den  Nierengo* 
fässen  eiu  Uebertreten  von  Fett  und  Eiweiss  in  den  Harn  stattfinde. 
Hierfür  spricht  aneb  der  Umstand,  dass  in  einer  durch  Schröpfkdpfe 
jener  Pat.  entzoi^onc  Blutportion,  die  im  Uebrif^en  nichts  abnormes 
erkennen  Hess,  dieselben  feinen  Moleküle,  wie  im  Harn  in  .s -hr  reich- 
licher Menge  vorhanden  waren.  Chylurie  und  essentielle  Hämaturie 
hält  E.  für  Symptome  einer  und  derselben  Krankheit,  welche  im 
Kindesaltcr  am  bedeutendsten  ist,  im  Mauuesalter  abnimmt  und  zu- 
letat  spoutan  ganz  verschwindet.  Sraator. 


ZiBUSSEN,  Die  Function  des  Hydrotborax. 

I>milsslMs  AMb.  t  din.  Med.  iM^m. 
Z.  empfieblt  auf  Grund  saUrelohar  eigener  Erfabrungon,  die  er 
aber,  abgesehen  von  einer  KrankoDgcschichte,  nicht  weiter  mittheil^ 
die  operative  Entfernung  nicht  entzündlicher  li^ttdate  aus  dem  Pleu- 
rasack. Hauptsächlich  will  er  damit  nur  einen  palliativen  Erfolg 
erzielen  d.  h.  die  Beschwerden  des  Kranken  vermindern  und  den 
Exitus  letlialis  hinausschieben,  obgleich  er  es  für  denkbar  hält,  dass 
man  bei  hochgradigem  Hydrotborax  im  Gefolge  von  Nephritis  scar- 
latinosa  oder  Malariacachexie  durch  operative  Beseitigung  der  abso- 
luten Lungeninsufficiens  das  bedrohte  Leben  ao  lange  erhalten  kann. 
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bi«  (Ue  prinir»  Erkraokomf  gefadlt  iit.  Frtificli  bat  «r  .dwartige 
FAll«  noob  Di^ht  b«obacbt«t. 

y£  bllt  die  Operation  für  indi«irt  bei  doppeUeitigein  Hydnh 
thorax  im  Qefolge  von  Circulationsstörungen  am  Hersen  und  in  den 
Lungen,  von  Tumoren  innerhalb  der  Brusthöhle,  von  Morbus  Brightii 
etc.,  wenn  die  Lungencompression  einen  so  hohen  Grad  erreicht  hat, 
dass  sowohl  der  Gaswechsel  als  die  Circulation  in  den  Lungen  un- 
genügend geworden  sind.  Wesentliche  Symptome  dieses  Zustandes 
sind  folgende:  beiderseitiger  hoher  Stand  des  Transsudatniveaus  (in 
aufcechter  Stellang  an  der  3.  bis  2.  Rippe),  Unmöglichkeit  der  Rük- 
keohige  und  jader  Körperitewegung  wegen  toftrt  «iatratender  Er- 
•ticfcaDgsnotby  atrotsende  Ffillanif  der  Halaveneii  ohne  oder  mh  ge- 
riDgem  ADacbwellen  bei  der  Inapiration,  hOchst  freqaente,  oberflieb- 
liebe  Respiration,  eztreoie  Kleiabeit  und  Weicbbeit  des  Pakea,  Kftble 
der  ExtremitAten,  Somnolenz. 

Hat  mae  aus  der  vorwiegend  belasteten  Pleurahöhle  600—1000 
Ccm.  Flüssigkeit  entleert,  so  sinkt  die  enorme  Athemnoth  auf  ein 
Minimum,  die  Kranken  können  wieder  schlafen,  in  der  Rückenlage 
aushalten  und  unihergehen,  die  Cyanose  vermindert  sich,  der  Puls 
hebt  sich,  die  Somnolenz  schwindet  und  die  Kranken  fühlen  sich 
subjectiv  ausserordentlich  erleichtert. 

Vf.  bedient  sich  zur  Operation  stets  des  Probetroicarts,  nacb- 
deoi  er  die  Haut  an  der  Einsticbssielle  dureb  Aetberseretinbung 
naofa  der  Heibode  von  BiOBAiMOV  anSstbesirk  hat,  und  stiebt  den 
IVoioart  im  6.  oder  7.  Interoostakaom  nahe  dem  oberen  Rande  der 
nlebst  unteren  Rippe  vor  der  AziUarlioie  ein.  Die  sertee  Flflssig^ 
keit  flieset  naeb  seinen  Beobachtungen  immer  nur  während  der  Ex- 
spiration aus,  während  der  Inapiration  trat  wiederholt  Luft  in  den 
Pleurasack,  da  Vf.  sich  hiergegen  in  keiner  Weise  schtttate,  doch 
hatte  dies  Ereigniss  niemals  üble  Folgen.  Diese  Indifferenz  gegen 
Lufteintritt  erklärt  Z.  theils  aus  der  rein  serösen  Beschaffenheit  der 
Flüssigkeit,  welche  bei  der  Abwesenheit  von  Eiter  und  Fibringerinn- 
sein durchaus  nicht  zur  Zersetzung  disponirt,  theils  aus  dem  Mangel 
entzündlicher  Zustände  an  der  Pleura,  theils  endlich  aus  der  geringen 
Menge  dureb  die  enge  Ganflle  eindringenden  Luft.  Zweimal  sah 
er  eine  geringe  entaflndlicbe  Reaction  der  Pleura  an  der  EUastieb- 
stelle,  die  sich  doreb  einen  mehrere  Tage  biadurob  andauernden 
Scbmew  an  der  betreffanden  Stelle  nnd  amsebriebeaes  pleuritisobee 
Reiben  kundgab,  beide  Haie  bandelte  es  sieb  um  einen  sobinflamm»* 
torischen  Hydro  thorax. 

Die  Zunahme  der  vitalen  Lungencapacitftt  fand  Vf.  nach  der 
Function  relativ  d.  h.  im  Verhältniss  zu  der  überhaupt  noch  vor- 
handenen vitalen  Capacilüt  der  Lungen  so  beträchtlich,  dass  sich  die 
Abnahme  der  Dyspnoe  hieraus  vollkommen  erkl&ren  lässt. 

Zum  Beweise  für  die  Zweckmäsaigkeit  der  Function  theilt  Vf. 
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eioen  Fall  mit,  in  welchem  er  dieselbe  16  Mal  ausgeftthrt  imd  offen* 
bar  das  Leben  des  Kranken  in  einer  illr  denselben  ertrftgllclien 
Weise  um  fiwt  4  Monate  gefristet  bat  FOaML 


1)  A.  Ehblb,  Die  DarBteUnng  des  ChlonJhydratefl. 

2)  J.  Teoiibbv,  Daratellimg  und  Eigenschaften  des  Cbloral- 

hydrates. 

B«r.  d.  dMte«li.  Atm.  0«itf  beb.  ni  B«Mk  1M9.  M«.  IT.  * 

8)  Z.  RoussiN,  Preparation  de  l'hydrate  de  chloral ;  caract^res 

de  sa  purete. 

Compt.  rend.  1869.  No.  1144. 

4)  J.  Kussel,  A  case  of  severe  chorea  during  preguancj 
Buccessfully  trcated  with  hydrate  oi  chloral 

Med.  TimM  and  Gai.  1870.  p.  80. 

5)  E.  MabtiNi  Anwendung  des  Chloralhydrats  per  annm* 

Berl.  klin.  Wochenschr.  1870.  Ko,  1—3. 

6)  G.Ehble,  Weitere  Beobachtungen  Uber  das  Chloralhydrat 

WSrtonb.  med.  CoirMp.*BI.  1891.  Bo.  SU-- US» 

7)  Dbabckb,  Ueber  einige  Versnehe  mit  dem  Ghloralhydrat  * 

AOgwii.  Wi«B.  bm4.  Sdti  1888.  No.  488. 
I.  Die  Ton  J.  Libbio  bei  der  ersten  Darstellnng  angewandte 
Methode,  Chloral  an  gewinnen  und  au  reinigen,  hat  sich  auch  E.  als  die 
allein  brauchbare  ergeben;  er  beschreibt  desshalb  das  Verfahren  der 
Einleitung  von  trocknem  Oblorgas  in  Alcohol,  der  Destillation  des 
rohen  Products  über  Schwelelsäure,  seiner  Rectification  über  trocknen 
Kalk  etc.  rait  vielen  technisch  wichtigen  Details,  die  im  Original  zu 
vergleichen  sind.  Diese  Reinigungsweise  ergiebt  90  pCt.  des  berech- 
neten Materials  und  ist  demnach  der  ebenfalls  vom  Vf  geprüften, 
das  Chloral  in  seine  unlösliche  Modification  (Metaclilorai)  überzu- 
führen, zu  reinigen  und  durch  Destillation  bei  180°  C.  io  di«  lösliche 
Form  wieder  snraoksnflihren,  bei  Weitem  ▼orsusieben.  Als  Neben- 
prodncte  der  Darstellung  gewinnt  Vf.  1)  die  simmtlicben  Obloreub- 
stitntionsprodacte  des  Aetbyialeohols  bis  so  TrieUorkohlenstoff 
(€|C|«)  hinauf;  wftbrend  die  anderen  Körper  sich  Ölig  ausscheiden, 
setzt  sich  dieser  letzte  Körper  in  schönen  prismatischen  Erystallen 
in  der  Vorlagsflüssigkeit  beim  Beginn  der  Chloreinwirkung  ab,  zu- 
mal wenn  das  (las  zu  stürmiscli  eingeleitet  wird;  2)  das  von  StÄDE* 
LEK  entdeckte,  in  Nadeln  krystaliisirende  Chloialid  (^'^H^^CIßOj),  das 
stets  beim  Deatilliren  des  Chloralhydrats  über  ISchwefelsäure  ausfallt. 
Seine  Bildung  will  Vf.  auch  benutzeD,  um  Ohloral  in  einer  Fiüssig- 
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ktit  la  «Dtdeeken ;  diäte  wird  Aber  diloroaloiiUD  ooBomitrirl  und  so 
IfBge  mit  dem  6 fachen  Vol.  SchwefeUäar«  erhitzt,  bis  sftmmltiohet 

Chloral  sich  in  Cbloralid,  das  in  Wasser  unlöslich  iat,  umgewandelt 
iiat;  das  Gemenge  mit  der  6 fachen  Menge  Wasser  verdünnt  lässt 
diesen  Körper  ausfallen,  dessen  ätherische  Jiösung  ihn  beim  Ver- 
dmisten  in  leicht  erkennbaren  Rrystallcn  ausscheiden  lässt. 

2.  Nach  beendigter  Chloreinwirkung  auf  Alkohol  erhitzt  Th. 
dies  Hohproduct,  um  die  Salzsäure  zu  verjageu,  neutralisirt  sodann 
noch  mit  kohlensaurem  Kalk  und  unterwirft  die  Flüssigkeit  einer 
firMdonirten  DeitiUation  Aber  GUerealeiaiii;  wm  bei  110—116*  G. 
flbergeht,  wird  aafgefmgeo;  der  Siedepanot  dee  ChloralhydraU 
tat  115 •  (die  frfibera  Beatimmaog  war  94  re«p.  96<>  C.)  der  Erstar- 
nuigspunct  40,2»  C.  Die  AuefaeuU  betrigt  13&— IdO  pGt  vom  Qe> 
wicht  des  Alcohols. 

3.  Auch  R.  bedient  sich  zur  Darstellung  des  Cbloraihjrdrats  des 
LiEBlo'schen  Vurfahrcns  (natürlich  ohne  diesen  Namen  zq  erwähnen), 
ihm  eigenthümlich  ist  nur  die  Aogaboi  dass  Clüoralhydrat  erst  bei 
14ö<>  C.  sieden  soll  (VRof.). 

4.  Seit  dem  Beginn  der  Schwangerschaft  wurde  eine  jetzt  im 
5.  Monate  derselben  betindJiche  Person  von  intermittirendur  Chorea 
gequält,  die  aber  zu  dieser  Zeit  dauernd  wurde  und  Qeben  und 
deatliches  Sprechen  vollkommen  Terhbderte;  ob  schon  vor  der 
Schwangerschaft  sich  partislle  Erscheinangen  des  Leidens  geseigt 
hatten,  konnte  nicht  festgestellt  werden;  weder  ein  HerafeUer  noch 
ein  Nierenleiden  war  nachzuweisen.  Nach  grossen  Dosen  Bromkalium 
und  Opium,  die  kaum  Schlaf  erzeugen  konnten,  erhielt  die  Pat.  vom 
30.  Oct  bis  10.  Nov.  als  Uypnoticum  allabendlich  bis  30  Qran  Chlo* 
ralhydrat,  am  Tage  Chinin  und  Leberthran;  im  Anfange  dieser  Be- 
handlung nahm  die  Sensibilität  und  die  Heftigkeit  der  choretischea 
Bewegungen  zu,  nach  wenigen  Tagen  fing  sie  an  zu  schwinden,  so 
dass  am  letztgenannten  Datum  Pat.  bereits  zu  gehen  vermochte;  von 
da  an  erhielt  sie  täglich  15  Tropfen  Tinct.  cannab.j  bei  ihrer  Ent- 
lassung am  IOl  Doe.  seigte  sie  kaum  bemerkbare  Spuren  ihrer  nr^ 
sprünglicheo  Krankheit 

6.  Bei  «ber  im  8.  Monat  schwaagersn  Person,  die  an  ehron. 
Nephritis  litt,  traten  in  Folge  dessen  Krampfiuiftlle  auf,  die  auerst 
durch  Chloroforminhalationen,  sodann  durdb  awei  in  zwei  aufeinander- 
folgenden Stunden  applicirte  Halbklystiere  von  2,0  grm.  Hydr.  Chlor, 
in  einer  halben  Tasse  Haferschleim  (diese  Methode  der  Anwendung 
von  Chloralhjdrat  ist  von  Levinstein  zuerst  in  Deutschland  empfohlen 
cf.  Chi.  1870.  48.  Kef.)  mit  Ertolg  coupirt  wurden;  die  Pat.,  die  vor- 
her bewusstlos  und  röchelnd  dalag,  verfiel  1  Stunde  nach  dem  zweiten 
Kljstier  in  einen  tiefen  Schlaf,  der  bis  zum  Nachmittag  des  folgen- 
den  Tages  anhielt,  wo  sie  mit  fast  vollkommen  freiem  Bewusstsein 
erwachtef  Kaoh  einigen  Wochen  schwand  die  Nephritis,  die  Gkburt 
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•inet  mägemn  Kindel  verKef  tplter  ebne  StOrong.  —  In  eraem  Falle 

von  hartnäckigem  Tritrous  uteri  in  perto  hatten  4,0  grm.  Hjdr. 
Chlor,  incerlicb  menofflnaen  nichts  genfitzt,  Opiumklystiere  and  snb- 
entane  Injectionen  von  Morphium  beseitigten  den  Krampf. 

6.  E.  war  gczwnn^jen  bei  drei  Pat.  (Cbl.  lHfi9.  die  früher 

von  O.  LjF.liKKlCH  f^eprüftcs  Chloralhydrat  mit  Erfolg  K^^^^"  ^^^^ 
Neuralgien  gebraucht  hatten,  jetzt  ein  anderes  Präparat,  aus  rcnom- 
rairten  Fabriken  bezogen,  anzuwenden;  die  Schmerzen  steigerten  sich 
danach  und  intensive  Verdauungsstörungen  erfolgten.  Die  Beschaffen- 
heit des  Präparats  ist  also  von  wemntliebslem  Binfluss  auf  deo  tfaefa* 
]peoti8cfaen  Erfolg,  wsi  fibrigens  ielbst^eretindUeb  ist  Vf.  ftg^  noeh 
eine  Reibe  von  Krenltengesobiebten  tbeils  von  Potatoren'  tbeilt  von 
Nenrto-  und  Oeiateskranlcen  binsn,  die  ohne  allgemeineres  ünterene 
die  bekannten  therapeotischen  Erfolge  des  Chloralhydrate  lediglich 
beetätigen. 

7)  Aus  diesen  in  der  ersten  Aufwallung  beim  Auftreten  dieses 
Mittels  angestellten  therapeutischen  Vor^snchen  ist  nur  ein  Fall  her- 
vorzuheben, wo  bei  einem  porforirendcn  Magengeschwür  (von  O. 
LiEBKKiCH  mit  Recht  als  Contraindication  betrachtet,  Cbl.  18(59  .  709. 
Ref.)  Chloralhydrat  '/j,  3  ohne  üble  Nachwirkung  im  JStaiule  war 
Schmerzanfälle,  Erbrechen  und  iSingultus  zu  lindern;  subcutane 
Morphiumeinspritzungen  waren  erfolglos  geblieben.  Biaveilen  wnrde 
anch  daf  Chloralhydrat  erbrochen;  dann  wurde  es  in  Form  Ton 
Klystiren  mit  günstigstem  Erfolg  applicirt  lUddsjMrakt. 


Kleinere  JHitUielliiiigen. 


SoBBBiHBBBGi  Eoormer  ESohinocoecus  des  Ketses.  Verwechselang 
mit  Hydrops  ovarii.  Tibcb<»w*s  Areh.  ZLVI.  8M— BM. 

Bei  einem  23jähr.  Müdchen  wurde  wegen  einer  «ehr  starken  Anftreibnng  des 
Bftucbet,  welcher  tiberall  bis  eine  Hand  breit  über  den  Nabel  leeren  PercnR!.iioni!- 
Bchall  gab,  die  Diagnose  aaf  Hydrops  ovarii  gestellt  und  eine  Function  Torgenommcn. 
Es  mtlMrle  tieb  nor  WMiff  tab»  FUeiigkcil,  Tamitebt  ml«  MhitfgMi  Bläton,  4te 
sieb  bei  der  microscopiaebeo  Batracbtaog  all  BeUmcoeeoiblMen  MWWiaMD.  Naoh 
6  Wochen  erfolgte  der  Tod  durch  Erschöpfung. 

Die  Sectioo  ergiebt  als  Sitz  der  Ecbiuococcusablagerung  einen  oolossaleo 
flaeluireadeii  fiadc,  der,  den  gritaeleo  Tbeil  dar  BaaebbObIa  aliuiabaiaod,  nach  ob«a 
vom  Colon  transrernnm  begrenzt  wird  und  nach  abwftrts  bis  tief  in  das  kleine 
Becken  hinabreicht.  Dernelbe  liegt  in  dem  stark  verdickten  Omentum  majnn  ein- 
feecbloasen,  mit  dem  seioe  Wandungeu  «ntreonbar  Terwacbseo  sind,  la  der  die 
BOUa  aifltllaiidaB  auMrordantliob  ratefaUaban  Flfiiaiglcait  tob  aUrigar  Cbalrlaabaodar 
BascbaffeDbeit  scbwimmeo  nnaftblifa  BabboaoeciiablaaaD  dar  TanchiedensteD  OrOaia» 
Daneben  Bndet  »ich  sowohl  im  grossen  Neta  ab  an  dar  aataraa  Labarfläche  noab 
Sbi  kleiner  obsoleter  Echinoeooeosbeerd.  Poafiek. 
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SteudbMDIi  Periotteales  roedullares  RnndselleoMrcom  der  TibiAi 
dififusc  sarcomatöse  Degeneration  der  SynovialiDenibrAD  des  Koie> 

geleilks.     ViRCHOw's  Arch.  XLVI.  600—  502. 

Der   beschriebene  Fall  von  periostealem  Sarcom  der  oberen   Epipbyse  der 
Xibi*  ist  dadurch  besonders  bemerkeDswertb«  du«  die  Oesobwulstmaase  den  Kooohea 
-and  dan  Kaorpal  darebbrMbmd  I0  dw  KnitgdeBk  daftdnmgM  ist  uod  an  «iatr 
^leicbnUfaMigMi  analogen  InGItration  der  fassen  STBOTialis  ganbrt  hat.  Di«  Knorp«! 
blieben  ausser  an  der  Patella  voUständig  frei.   —  Die  weichen,  scbwamitiigen ,  da« 
Gelenk  erfüllendeu  Ma»seo  setzen  aicb,  gaos  wie  der  orsprünglicbe  Tamor,  aas 
dl«bt  i^edrftngteii  Bnndiellen  mR  Mbr  aplrttefaer  SwiiehanralMtei»,  aber  aehr  raieh» 
lichfBn  Oefäaeeo  nuMunmen,  welch  letutere  aoa  den  Gefässeu  der  nach  aussen  vtli 
der  Oescbwulstmasse  liegenden  bindegewebigen   Lage  der  Synovinlis  entspringen. 
Während  diese  Schiebt  gänxlicb  uaversebrt  erscbeiot,  ist  die  epitheliale  überall  toU- 
•Itedifi;  Teraebwnnden.  PooAek. 


Brückner,  Zweimalige  Entbindung  derselben  Frau  von  Missgeburten 

mit  vcrgrösserten  Nieren.    Vmcnow's  Arcb.  XLVi.  f>u3— n(i6. 
ViECHOW,  üeber  Hydrops  renutn  eysticus  con^tMiitus.    tbend. 606— 507. 

Eine  4Sj&br.  gesnude  Frau,  deren  übrige  Kinder  sämmtlicb  woblgeformt  and 
fenmi  «iod^  gebar  beim  8.  mA  htSm  7  Male  ein  aiit  mebrCMhen  Pebrera  bebalMea 
Kind.   BtA  den     aaacttnfenen,  »ber  dorcb  die  Veradteranf  der  OebnrI  todi  nr 

Welt  gekommenen  fand  sieb  eine  geplatzte  Hydrencephnlncple  und  eine  hydropische 
Degeneration  der  beiden  Nieren,  welcbe  kindskopfgrosse  Geschwülste  bildeten.  Das 
7»  Kud,  iretcbea  —  9  Monnte  an  Mih  —  gleiebfblU  todt  geboren  werde,  zeigte 
•HMr  eber  9ydMnee|»hdeeele  «Mb  aocb  abenriUit%e  Glieder  an  beiden  Binden 
ond  Füssen;   die  Nieren  waren  stark  vergrossert,  luppig  und  bestanden  ans  einer 
Unzahl  grö.xserer  und  kleinerer,  ziemlicb  dickwandiger  Cysten,  welcbe  eine  gelb- 
liebe  Klüssigkeit  enthielten.   Diese  waren  mit  einem  regelmässigen  Plattenepitbel 
weieitmet  vnd  aebienen  nns  erweHerten  HnmemiUeben  berrorgefnnfen  m  Min. 
In  dar  Uiagebnng  der  darebweg  nndnrchgingigen  Papillen  traf  man  anf  einfachen 
loekeres  Bindegewebe,  welches  den  ganten  Ranm  des  Nierenbeckens  einnahm.  Die 
Ureteren  waren  sehr  eng,  aber  bis  gegen  das  Nierenbecken  permeabel.  Poaflek. 


H.  T.  Ldbcbka»  Blinde  Endigung  des  Habtheils  der  Speiseröhre  and 
CI<Hiimqpiaiti«m  ihrnr  Pan  thoracioa  mit  der  Lufirdbre.  Ttnraiew^ 

Areb.  XLTiJ.  878—888. 

Der  Oesophagus  des  neageborenen  Kinde«  zerfiel,  wie  in  den  an<?cren  bisber 
besehriebenen  F&llen  angeborener  partieller  übliteration  desselben,  in  zwei  selbst» 
ellodig  gewerdeni  Tlmfle,  »elebe  dnreb  dnea  eeiimlen,  aus  glatten  Moskelfasern 

I  IsUUeMn,  aolldea  fltiang  ▼erbondea  waren.  Der  «nverblllaiianiilaaig  welta  ober« 
t  Abtcboltt  endigte  blind  nnd  abgerundet  in  der  Hohe  des  9.  Trachea! ring.?.  Seine 

II  MoikeUisnt  war  ansserordentlich  dick,  besonders  die  Kingfaserschicht  nnd  von  qner- 
•0>  ftstrtifttr  fiescbaffenbeit.  Der  untere,  in  Bezug  auf  Weite  wie  auf  sein  Ausseben 
^  aoiMl  mebdaende  Abscbnitt  begann  circa  Vt  2oll  vom  nnteren  Bade  der  olmee 
^  entfernt,  kegelförmig  ausgebend.  Nach  seiner  Eröffnung  bemerkte  man  an  seiner 
^  Tordereri  Flüche  ein  scharf  nmsinmtee  Loeb|  dareh  welohes  Oeaopbagoa  und  Trachea 
^  niteifiioder  communicirten.  Ponflok. 
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Bnuiv.  Bonoam. 


Th.  Bryakt,  A  caae  of  ovariotomy  in  a  chüd.   Qin'§  Hm^iaI  JUportn. 

(8>  XIV.  216-219. 

Ein  l4jHhrigefl,  noeh  «iMntwiektltai  Mldehan,  «dehei  «nt  yw  6  Monstoa 
Schmers  nod  Ansebwellttag  de«  Lcibea  bekomiDen  batt«,  priaantiri«  b«i  ihrer  An^ 

nähme  einen  bi«  2  Zoll  oberhalb  des  Nab«  ls  hernufreichonden  ,  flnctuirenden,  viel- 
fäcbrigen  Tninor.  Die  ÜTariotomie  war  nicht  bcaonders  scfawierig.  Der  entfernte 
Tumor  wog  4  Pfuud,  nod  beetaad  mm  vielen  Cjaten  mittbeiti  klarem,  theüs  dickem, 
varaeUeden  gettrbtMi  Inhalt.  Eine  Ton  dau  C^stan  hatte  eine  dick«,  £ut  knorpal' 
artige  Wand  wie  bei  lang«  baetaudeaan  Tamoren.  Daa  MSdehen  war  In  4  Wochen 
wieder  aoeeer  Bett.  _______  r.'BäatObvt. 

BoucBDT,  Hote  aar  lliydrste  de  chbrAl.  Oampiaa  rtadaa  um.  WO  9W. 
J.  Pbbbohmb,  Sur  U  tnntferiDAtion  de  Khydrete  de  cbloral  en  chloro- 

forme  dant  r^conumie   aninialc    Ebenda.  979—983. 

B  Atellt  Chloralhydrat  au  die  Spitze  aller  Anäatbetica,  diu  iniicriicb  verab- 
feicbt  werden;  in  60  Fällen,  wo  er  es  anwandte,  hatte  er  nie  einen  Unfall  an  ba* 
klagen,  wann  er  ee  bei  Kindam  in  Dooan  von  1—2  grni.,  bei  ErwaabaanM  Ua  s« 
6  gm.  anwenden  lies«.  Ea  iet  geftbriicb,  es  snbcutan  aaiaweoden,  wo  ee  immar 
tur  8chorft)ildung  Veranlassung  giebt,  innerlich  oder  als  CIvsma  (in  dieser  Form 
noch  energischer)  wirkt  ea  binreicbend  schnell.  Der  Uriu  der  hierdurch  Narcoiiairten 
reducirt  nach  24  8t  dia  Fanumi'ecbe  Lüeung,  wac  nach  B.  auf  die  Anwesenbeit 
von  Ohlorofofin  Unwaiit  Unreinaa  Chloralhjrdrat  IKrhl  aleh  hei  Znaata  von  Kali» 
lanfa  hrann  «nitatt  weiss  und  giebt  neben  dem  Chlerofbrmftraab  noch  den  atoohcn* 
den  Ton  CbloresvtigsMurc  und  ähnlichen  Producten. 

Auch  F.  ist  der  Ansicht,  dasa  Cbloralbjrdrat  im  Organiamna  aicb  in  Chloro- 
Iprn  nnd  Aaaieenainra  nawnndlaf  Booonur'a  Baweia  Uaifir  aber,  dia  Bedndiom 
der  PKnLtao'schen  FlOaaifkeit  ist  durchaus  nicht  sutreffend,  da  der  Harn  eine  Beibe 
reducireuder  Substanseu  cuthült  Setzt  man  Cbloralb^dat  frisebem  Blut  lu  oder 
OBterauoht  man  das  iilut  stark  chloralisirter  Tbiere,  ao  läset  lüeh  durch  den  Oernch 
kain  CUerdbra  erkennen ;  dar  Oamch,  wird  dnrah  den  den  BlnU  •albet  dtcothflinliahan 
▼erdeckt,  denn  setst  mau  Cbluralhydrat  zu  Kiweis«,  so  cntilaht  haini  Bnribnon  aaf 
40**  aofort  der  Cbloroformgeruch.  Man  erhält  dio-^un  auch,  wenn  raau  mit  Chloral- 
^jrdrat  veraetatee  Blut  bei  100°  deatUlirt.  Aber  da  dieser  l^achweia  mancherlei  £in- 
«flife  gegen  eich  bat^  CO  ict  ci  awaekmlnigor  das  Bhatbei  40«OL,  wo  OUorali^dint 
oalhet  noch  nidit  flbeifalit,  an  daittUiran  nnd  daa  dhergebeode  Chloroform  durch 
glühende  Röhren  streichen  tu  lassen;  miiiiHen  diese  Dämpfe  nachher  not:h  durch  Hüllen« 
ateinlöauogeu  gehen,  so  seigt  der  Mederscblag  von  C'blorstlber  die  Anwesenheit  dea 
Chloroformc  Auf  diaae  Waico  lat  P.  In  Stande,  diacai  aowoU  im  mit  Chloralbydrat 
gflarilitem  Bint  nia  anoh  In  dem  von  hiermit  veiglBalnn  Hnndan  anahanwaiaan. 
Der  Mageninhalt  der  vergifteten  Thiere  schloss  noch  eine  grosse  Menge  Chloralby» 
drat  ein,  was  die  langsame  Aufsaugung  desselben  beweist;  der  Uriu  dieser  Thiere 
eatbielt  niemals  auf  die  erwähnte  Waiae  nacbweisbarea  Cbloralhj'drat  oder  Cbloro- 
fmn,  aalhtt  wann  dia  Hnada  l»ia  sn  8,0  grm,  Chloralhjrdmt  ariialtan  iMtlen;  aaah 
im  Ufin  von  Thiereu,  die  lange  Zeit  hindurch  chloroformirt  waren,  war  kein  Chloro- 
form zu  finden,  obwolil  er  die  Kupferoxyd-Kalilüsung  reducirte.  Das  Chinralli.vdrat 
aeraetat  aieh  im  Blute  volistäudig  bis  su  Cbloruatnum  und  ameiseusaurem  iNatroo» 

Badal^ewaU. 

IBmi^Ufnng:   Die  Note  auf  8.  110  beruht  auf  einem  Irrtbum  und  ist  daher  foitxu- 
atrdchea.  Z.  S  t.  o.  Ilea  »0.096**  et  „0,4n6'*. 

Elasenduirea  Ar  das  0«Dlralblatt  wolle  man  aa  dm  Bedaeteor,  B«rUii.  Blime'a  Hof  Vo,  1,  od*r 
(unter  Belsehlnss)  aa  dia  VcrlaashaBdlmia,  Berlla,  Untar  den  Ltaden  68,  adrastlreo. 

Terfeg  Ten  Aagast  Hireehwaid  ie  Bertta.  —  Draak  vea  B.  a.  Hermann  In  Bailia. 
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YoLKMAifH,  du  intenititielle  Knochenwacbstbum  (Ori^nal ■  Mitth.). 
KoSTRR,  entwii  keliingspescliicbtliche  Bedeutung  der  A«.  broiicliiales  (Orig.-Mlt^J  — 

KösTKR,  fungüse  üeleukentzüiiduiig.   —  Lister,  die  antiaeptiache  Rehanamfil(^ 
dwr  Wunden.  —  IwAiorr,  Olioma  Ketinae.  —  Bi ndf lbiscr  &  Obrrnikb, 
Anenrysma  der  Aortn  MewidenB  und  inanfficieni  der  V.  tricoipideli«.  —  Bncissr, 
Verengerangen  d«e  Be«k«B«nagaDg>.  —  T.  XaAvrT<Bnin«,  StCrungen  dee  Vor- 
■tolleus.  — 

LAiOBBaAne,  rar  patbologisehen  Anetonie  der  Tutkorper.  ~  BoLorr,  Oateo- 
nelael«.  —  KAScnewiitowA,  freie  KOrper  der  BaachhShle.  —  Vibohow,  cbelera- 

fthnlicher  Befund  bei  Arsenvorgiftnng.  —  Wkstphai..  sccundäre  Degenerafion  der 
Backeoaiarksstränge.  —  NarTSL,  electrolj^tiscbe  Bebaadiuog  eioer  Uescbwulat.  — 
PowBB,  Addieon'Mie  Krankheit.  — 

Aaseigei  —  BerielrtigQngea. 


Notiz  btIrtfiMd  <Im  interititieU«  Knoohenwaohttbum. 

Von 

Riehard  Volkmann. 

8eit  meiner  ersten  Publication  über  das  interstitielle  Knochen- 
habe-u^  diese  fitlr  den  AoatomeD  wie  ftr  den  Chirurgen 
gleich  bedentange^one  Frage  nicht  aas  dem  Auge  geUseen,  nnd  mieh 
iniBer  nehr  von  der  Thatsaohe  libeneogti  dase  das  LlIngeDwaclM- 
1km  der  groaeen  Röhrenknochen  an  einem  eo  Torwiegendea  Thelle 
darch  interstilieHe  Wachsthamarorginge  erfolgt,  dass  dagegen  die 
EiMokaitBngen  an  den  Epiphyseofngen  wenig  in  Betracht  kommen 
kBnnen. 

Immer  hatte  ich  gehoflf^t,  noch  einmal  Zeit  zu  einer  eingehenden 
experimentellen  und  histolof^ischen  Arbeit  zu  finden,  doch  bin  ich 
gegenwärtig  durch  anderweitige  Arbeiten  auf  lange  hin  so  vollständig 
absorbtrt,  dass  ich  vorläufig  nur  auf  eiuige  inzwischen  gewonnene 
neue  Erfahrungen  aufmerksam  machen  will. 

TUL  Jahrgang.  • 
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1.  Einen  onumstOsslichon  Beweis  für  das  ansserbalb  der  Epi- 
pliyaenfagen  erfolgende  Lingenwaehstbum  der  Knochen  liefern  die 
paraarticulären  Fracturen  jüngerer  Kinder.  Bei  Brächen,  die 
in  grosser  Nähe  des  Gelenks,  jedoch  noch  innerhalb  der  Diaphyse 
erfolgen,  und  deren  Heilung  unter  irgend  einer  Dislocation  vor  sich 
geht,  welche  den  Sitz  der  früheren  Fractur  nach  der  Consolidation 
noch  eine  Reihe  von  Jahren  mit  Sicherheit  ermitteln  lässt,  bewahrt 
trotz  der  Längeuzunahme  des  betreffetiden  Knochens  die  Fractur- 
Stelle  ihre  alten  topographischen  Beziehungen  zum  Gelenk.  Nach 
der  Einsehaltungstbeorie  mfitste  tie  eicb  immar  mehr  nacb  der  Mitte 
der  Diaphyse  so  ▼eracbieben.  Die  bei  jQngeren  Kindern  nicbt  selten 
▼orkommenden  Fracturen  am  Ellenbogengelenk  tiefem  in  dieser  Be- 
aiebung  am  hftufigsten  beweisende  Pille.  — 

2.  An  Exostosen,  die  sich  an  den  Gelenkenden  der  Diaphysen 

(z.  B.  an  der  inneren  unteren  Seite  des  Oberschenkels)  bei  jugend-  ^ 
liehen  Individuen  entwickeln ,  lässt  sich  in  der  Mehrzahl  der  Fälle, 
während  das  Knochenwachstiium  fortschreitet,  eine  Laijreveränderung 
ebenfalls  nicht  nachweisen.     Die  mit  einem   bindegewebigen,  peri- 
ostealen  Ueberzuj^e   versehenen  und   durch  dessen  Wucherung  und 
Verknöcherung  wachäouden  Exostosen  können  allerdings  für  die  vor- 
liegende Frage  nichts  beweisen.   Sie  befinden  sich  in  der  gleichen 
Lage,  wie  die  physiologischen  der  Diaphyse  impUntirten  Knoeben- 
fbrtsätae,  Spinae,  Tnbercula  etc.  (s.  B.  der  Trocbanter  minor),  von 
denen  die  Appositiocstbeorie  annimmt,  dass  sie  die  Erbaltuog  ibrer 
topographiscben  Lage  dadurch  ermöglichen,  dass  sie  sich  dem  von 
den  Enden  wachsenden  Knochen  nachschieben.    Dies  wird  bekannt- 
lich durch  Wachsthum  auf  der  einen  Seite  und  Absorption  auf  der 
anderen   erklärt  (ViRCnow,  Kölliker).    Für  die  Sehneninaertionen 
gilt  dasselbe.    Wüchse  z.  B.  der  Huruerus  nur  von  don  Enden,  und 
verschöben  sich  die  Insertionen  der  M.  M.  pectoralis  und  latis.<%imus 
nicht,  so  müssten  sie  allmählich  fast  in  die  Mitte  des  Oberarms  rücken. 
Dies  ist  sofort  verständlich,   wenn   man  die  Contoure  des  Iluraerus 
eines  Neugeborenen  sammt  den  Muskelinsertionen  in  die  eines  ausge- 
wachsenen  Oberarmknochens  hineioseichnet  Bei  der  Trägheit  des 
Stoffwechsels,  dem  sicherlich  das  Sehnengewebe  unterworfen  ist,  ond 
der  ongeheaer  festen  Verbindung  einaelner  Sehnen  mit  der  Knoidien» 
rinde,  wird  die  Verschiebung  hier  schon  sehr  schwer  verständlich. 
Qana  unmöglich  ist  aber  die  alte  Theorie  auf  die  allseitig  von  einer 
wuchernden  Knorpeldeoke  überzogenen  Exostosen  (Exostosis  cartila- 
ginea,  ViRCHOw)  anzuwenden.    Nach  meinen  Erfahrungen  kann  ich 
auf  das  Bestimmteste  versichern,  dass  dieselben,  auch  wenn  die  spä- 
tere Untersuchung  zeigt,   dass  sie  ebensowohl  an  der  dem  üulenk 
abgewandten,  wie  an  der  ihm  zugekehrten  Seite  lebhafte  Prolifera- 
tions- und  Wachsthumsvorgänge  zeigen,  ihre  Lage  zum  Gelenk  iu 
der  Mehrzahl  der  Fälle  nicbt  ändern.   Von  fSnf  Fällen  knorpeliger 
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EzoitOMD  bei  Kiodeni,  die  mir  im  Verkof  der  leisten  Jthn  Terge- 
komneD  sbd,  liaben  vier  ihre  topographischen  Beaiefaangen  sum  Oe- 
leok  während  des  Körperwaehstbums  in  nachweislichem  Grade  nicht 
gewechselt  In  einem  Falle  wurde  eine  beträchtliche  Verschiebung 
gemessen,  so  b^riohtUchi  dass  wahrsoheinlich  Messongslehler  vor- 
liegen. 

3.  Wie  bereits  früher  (Virch.  Arch.  XXIV.;  Billroth  und 
Pitha's  Chirurgie)  von  mir  behauptet  worden  ist,  lassen  sich  inter- 
stitielle Wachsthumsvorgäii^e  an  den  Knochen  jugendlicher  Indivi- 
duen und  selbst  an  pathologischen  Knochenneubiidungen  unschwer 
durch  die  histologische  UntersuchuDg  nachweisen. 

Die  swiscben  den  baversiscb^  LameUensystemeo  Kegenden  Ana- 
flUlongsmassen  Ton  Enochensubstans  werden  allmihlich  resorbirt»  die 
baversiscben  Systeme  rücken  nAber  aneinanderi  und  swar  liest  sieb 
dabei  selbst  eine  allmäblicbe  Vergrösserung  der  scheibenförmigen 
Querschnitte  dieser  Systeme,  sowie  ein  Auseinanderrücken  der 
Knochenkörperchen  nachweisen.  Ebenso  entstehen  die  haversischen 
Lamellensysteme,  wie  ich  ebenfalls  bereits  früher  angegeben  habe, 
keineswegs  ausschliesslich  als  concentrische  Eingüsse  in  bereits  prä- 
existirende  Lücken  (Markräume),  die  etwa  genau  so  gross  wären, 
wie  eben  die  späteren  Querschnitte  dieser  Lamellensysteme,  sondern 
sie  bilden  sich  vielfach  auch  von  bereits  eng  in  Knocheusubätans 
eingeschlossenen  Qefässen  aus,  indem  sich  die  verknöchernden  Osteo- 
blasten, die  das  Oeftss  umgeben,  mit  Gewalt  Plata  machen  mid  die 
sieht  lamelUtoe  Nachbarsabstana  verdrängen.  (Virch.  Arob.  XXV.). 

Ungemein  gflnstige  Objecto  l&r  die  Verfolgung  dieser  innerhalb 
ies  festen  Knochengewebes  durch  abwechselnde  Verdringnng  und 
ibwechselnde  Einschicbung  von  Knochengrundsubstanz  vor  sich  gehen- 
len  interstitiellen  Wachsthumsvorgänge  giebt  der  schrumpfende 
S^ractur-Callus,  dessen  spätere  Schicksale  überhaupt  von  mir  zum 
»rsten  Male  untersucht  worden  sind.  Wie  ich  in  ßiLLROTu's  und 
Pitha's  Chirurgie  auseinandergesetzt  habe,  so  geht  derselbe  aus  dem 
Zustande  einer  fast  heterologen  l^arbe,  sehr  allmählich  erst  in  ein 
1er  physiologischen  Tela  ossea  homologes  Gewebe  über,  üerr  Dr. 
^.  Roge,  dessen  neuere,  höchst  verdienstliche  Arbeit  Über  cellulares 
ind  intercellnlares  (sogen,  interstitielles)  Knocheawadbsthum  mhr  io 
iben  Yorliegt  (Vibch.  Arch.  XLIX,  287.),  scheint  diese  meme  Angaben 
ibersehen  au  haben ,  wenn  er  behauptet,  »dass  der  Weg,  der  bei 
Soteebeidnng  dieser  FVagen  am  sichersten  anm  Ziele  führe,  nAmlich 
lie  mierosoopisohe  Untersuchung,  vor  ilun  unbetreten  geblieben  wire". 
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Die  Arteriae  bronohialet  in  ihrer  embryogenetisclMn  und  pathogenetischen 

Bedeutung. 

Wh^  W«  MmmtWf  Prof.  d«r  M«4.  in  ülreelit. 

Wie  bekannt,  wird  allgemein  von  den  Anatomen  angcnonunen, 
dass  die  rechte  untere  Kiemensclilagader  des  SUugetbierenibryos  ganz 
vencbwindet»  w&brend  die  linke  untere  Arteria  pulmonalia  und  Duc- 
ti» BotaUi  wird.  Daa  wenige,  waa  vom  OffeDbleibeo  der  reehton 
unteren  Kienenarterie  bekannt  iat,  findet  man  auaammengestellt  von 
Kbauu,  in  Hiait.B'8  Qefi&aalehre,  S.  224.  Daa  Offenbleiben  der  ge- 
nannten Kiemenarterie  wird  von  ihm  vorausgesetzt  fUr  die  verein- 
■elten  Fälle  von  Ursprung  der  Arteria  subclavia  dextra  aus  der  A« 
pulmonalia.  Wie  dies  möglich  ist,  wird  von  KbaosB  nicht  weiter 
erl&utert,  was  aber  sehr  wunschenswerth  wäre,  da,  wie  ein  Blick  auf 
seine  Schemata  lehrt,  die  roehtc  Kicmenartcrie  nach  der  Trennung 
der  primitiven  Aorta  nicht  mit  der  A.  pulmonaliS|  sondern  mit  der 
bleibenden  Aorta  in  Zusan)nienhang  steht. 

Weiter  ist  ian^i^st  bekannt,  dass  der  anomale  Ursprung  der  A. 
subclavia  dextra  aus  der  linken  hinteren  Hälfte  des  Aortenbogens, 
oder  aus  der  Aorta  deacendena»  in  dem  Offenbleiben  der  Fortaetsung 
der  rechten  unteren  Kiemenarterie  (Aorta  dextra)  aeine  Erklärung 
findet 

leb  meine,  daaa  nicht  nnr  bei  den  genannten  Anomalien,  aon- 

dem  auch  oft  bei  der  „normalen"  Entwickelnng  Reste  der  rechten 
unteren  Kiemenarterie  fortbestehen,  und  dass  namentlich  die  grössere 
Arteria  bronchialis  dextra  ihr  directes  Product  ist*).  Diese  Annahme 
stützt  sich  auf  vergleichend  anatomische  und  embryogenetische 
Thatsachen  und  erklärt  noch  andere  als  die  genannten  Missbildungen 
und  Krankheitsprocesse. 

Dass  man  in  einer  aus  dem  Aortenbogen  von  links  nach  rechts, 
vor  der  Theilung  der  Trachea  aur  rechten  Lunge  ziehenden,  bia- 
weilen  die  obere  Seite  dea  reehten  Bronchus  erreiebenden  Arteria 
brnnchialia  ungeawungen  ein  Rudiment  der  rechten  unteren  fötalen 
Kiemenachlagader  aeben  kann,  wird  in  meiner  bollftndiach  erachei- 
nenden  Abhandlung  erliutert  Dafiir  iat  aber  eine  Vergleichnng, 
durch  Abbildungen,  mit  den  Pulmonalästen  aus  der  rechten  und 
linken  Aorta  bei  Ampiiibien  nothig.  Es  stellt  sich  dann  heraus,  daaf 
daa  Gebiet  der  linken  unteren  Kiemenachlagader  bei  vollständiger 
Trennung  der  primitiven  Aorta  l'ulraonalarterien ,  dasjenige  der 
rechten  unteren  hingegen  Bronchialarterien  (arterielles  Blut  führende 


*)  FGr  die  anatoniischo  Pei^chrcibnng  verwebe  leh  auf  Hbhu:  Gaflsslthr« 
>6.  156,  uod  Bahkow:  Daa  «ogiologiscbe  Mu8«om  etc. 
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Gefässe)  liefern  muss.  Hierbei  wird  natürlich  zugegeben,  dass  auch 
noch  andere,  beikonunende  Bronchialarterien  (aus  der  Aorta,  uod  der 
Aa.  intercostaies)  sich  entwickeln  können. 

Kine  Erklärung  von  dem  Ursprung  der  Art.  tttbclayi«  dextra 
an«  der  A.  pnlmonalM  wird  in  ZvManmmhtMg  mit  meiner  lleinnng 
^e^eben  dar«b  die  oraprOnglicbe  VerSstelaDg  beider  unteren  Kiemen- 
•chla^adem  in  die  beiden  Lungen,  siober  in  der  primitiv  einikcben 
X^ttiiKey  was  auch  von  v.  Baes  gesehen  ist  Für  die  genauere  Er^ 
Iftateruog  nrass  ich  auch  hier  auf  meine  bollftndische  Abhandlung 
verweisen. 

Weiter  meine  ich,  dass  die  Entstehunp;  von  angeborenen  Ano- 
malien, wie  in  dem  von  Fkäntzri.  und  ColiNiiEiM  untersuchten  Falle 
(^ViRCH.  Arch.  XLlll.)  durch  meine  enihryogcnetische  AuflFassung  der 
Arteria  bronchialis  dextra  als  Rudiment  der  rechten  unteren  Kiemen- 
schlagader aufgeklärt  wird.    Ich  halte  den  grossen  Ast,  welcher  in 
jenem  Falle  aus  der  Aorta  ascendens  nur  rediten  Lunge  log,  während 
die  Palmonalarterie  nur  sur  linken  ging,  für  die  fötale  r^obte  untere 
Kiemenarterie.  In  meiner  Abhandlung  versuche  ich  es  mechanisch 
8«  erklären,  dass  diese  offen  bleiben  muss,  wenn  eine  Commnnication 
Bwitchen  Aorta  und  Pulmonalis  durch  fehlerhafte  Bildung  des  Soptumi 
bestehen  bleibt.    Bei  der  bleibenden  Comrounication  zwischen  Aorta 
und  Pulmonalis,  welche  in  jenem  Falle  bestand,  war  ein  mit  dem  bei 
Amphibien  fast  vollständig  übereinstimmendes  Verhältniss  da,  und 
der  grosso  Ast  aus  der  Aorta  zur  rechten   Lunge  kommt  alsdann 
mit  der  auch  bei  Amphibien  bleibenden   unteren   rechten  Kiemen- 
schlflgader  überein.    Eine  mehr  vollständige  Darstellung  dieser  Mei- 
nungen wird  meine  in  den  „Verslagen  en  Mededeelingen  der  Koning- 
lyke  Aoademie  vmi  wetensdiappen''  «rseheinende  Abhandlung  ent- 
halten. 

ütreeht,  den  ß.  Februar  1870. 


KÖ8TJBB,  üeber  funjjöse  Gelenkeritzttndung. 

ViBCHow'fl  Arch.  XLVIII.  96-119.  i  Taf. 

*  Bei  der  Sichtung  der  anatomischen  Veränderungen,  wdche  an 

*  chronisch  entzündeten,  sogen,  fuugösen  Gelenken  wahrgenommen 
ei*  •werden,  gelangt  Vf.  zu  der  Unterscheidung  einer  purulenten,  einer 
ügi  ulceiüsen  und  einer  im  engeren  Sinne  tungösen  Entzündung,  Formen, 
(jijd  welclie  häutig  nebeneinander  vorkommeu  und  ineinander  übergeben, 

aber  auch  getrennt  beobachtet  werden. 
^  In  den  ausführlich  mitgetheilten  Fftllen,  Ton  welchen  4  das 

fyf  Uolttwl-  wad  die  benachbarten  Fnssgelenke^  8  das  Knie-  und  f  das 

^  fimdgelettk  betreffen,  waren  neben  oder  ohne  olcerOs  eitrige  Pro- 

oem  anch  wirklich  ftingöse  Verttodemngen  der  Synovialis  vorhanden. 
^  DiMe  kennseiehneten  sich  durch  oft  schon  macroscopisob  deutlich 


Digitized  by  Google 


184 


WinwB,  AuifBM  OakoknMiiidnaf. 


sichtbare  Einlagerungen  von  bald  grauwoissen,  bald  mehr 
opaken,  gelblichen  Knötchen  in  die  schwammigen  Granulationen 
nicbt  nar  der  eigeDtlicheD  Gelenkhöhlo,  •ondem  auch  der  mitunter 
▼Öllig  abgetehlMteneii  periartieuUüren  Absceeie  und  der  nach  aueseo 
fthreDden  Fistelgfloge.  In  einigen  Fällen  landen  sie  eich  auoh  aof 
den  Sehnen  nnd  Sehnenecbeiden,  femer  auch  im  Markgewebe  der 
Knochen,  wo  sie  inmitten  der  weichen  infiltrirten  Masse  sehr  detttUch 
henrortraten. 

Im  OegensatE  zu  der  Tuberkelablagerung  in  Gelenkmembranen, 
wie  sie  bei  allgemeiner  Miliartuberculose,  besonders  der  serösen 
Häute  wahrgenommen  wird,  finden  sich  die  Knötchen  hier  nicht 
oberflächlich  in  einer  kaum  angeschwollenen  Synovialis  eingebettet, 
sondern  sie  sind  in  grosser  Zahl  durch  die  ganze  Masse  dieser  dicken, 
bald  festeren,  bald  gallertig  weichen  Wacherungen  zerstreut,  während 
die  Reste  der  Synovialis  frei  bleiben.  Die  geschilderten  rundlichen, 
neiet  entweder  im  Centrum  oder  in  ihrem  ganaen  Um&ng  käsig 
aoseehenden  kleinen  Herde  liegen  vielfach  gruppenweise,  bisweilen 
sehr  dicht  beisammen,  nicht  selten  reihenweise  hintereinander 
nnd  werden  von  zahlreichen  GefüsseD,  welche  aber  niemals  in  sie 
eintreten,  in  Form  eines  dichten  Netzes  umsponnen.  —  Bei  stärkerer 
Vergrösserung  sieht  man  in  der  Peripherie  jedes  einzelnen  Knötchens 
eine  breite  Zone  dichtgedrängter  kleiner  lyniphoider  Elemente  mit 
einem  oder  mehreren  Kernen.  Nach  Innen  zu  werden  die  Zellen 
immer  grösser  und  das  Centrura  wird  von  einer  oder  mehreren  oft 
ausserordentlich  grossen  vielkernigen  (bis  200 — 300)  Riesenzellcn  ein- 
genommen. Die  Substanz  dieser  vielgestaltigen,  oft  mit  vielen  Fort- 
sätaen  versebenen,  meist  aber  annähernd  kugligea  Zellen  ist  äusserst 
leinkömig,  entweder  gaaa  gleichmässig  oder  mit  einer  mehr  oder 
weniger  breiten,  durch  die  £inlageruDg  sahltoser  kleiner  Fettktfm* 
eben  dunkel  geflirbten  Bondsone.  Die  Region  der  ovalen  Kerne  ist 
sehr  häufig  radiär,  stets  aber  an  die  Peripherie  gruppirt,-  in  einlacher 
oder  in  mehrfacher  Schicht  ttod  swar  so,  dass  die  grössten  nach' 
aussen,  die  kleinsten  nach  innen  stehen,  das  Centrum  selbst  aber  frei 
bleibt.  Aehnliche  colossale  Formen  findet  man  hier  nnd  da  auch 
ohne  eigentliche  KnÖtchenbildung,  mehr  regellos  durch  das  Gewebe 
zerstreut.  Die  fettige  Degeneration  der  Knötchen  beginnt  immer  in 
den  Riesenzeilen,  welche  in  den  höchsten  Stadien  ganz  in  eine  mole- 
culäre  Detritusmasse  verwandelt  sind,  und  schreitet  von  da  nach  der 
Peripherie  weiter  forL 

Die  geschilderten  histiologiscben  Eigenschaften  characterisiren 
diese  Knötchen  als  Tuberkel,  wenngleich  die  Verkäsung  hier  nicht 
mit  der  Begelmässigkeit  oder  in  der  Vollständigkeit  beobachtet  wird, 
wie  an  seinen  anderen  Entwickelungsstätten.  —  Was  die  Cntstehung 
der  Graoulationstuberkel  anlangt,  so  schien  die  häu£g  reihenweise, 
roeenkranaähnlicbe  Anordnung  der  Knötchen,  ihre  oentrale,  ringe 
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von  Blutgefässen  umschlossene  La^^e  dafür  zu  sprechen,  class  sie  dem 
Verlauf  von  GefUssen  folgten.    So  sehr  ferner  auch  die  scharfe  Be- 
grenzung^ der  Herde  und  der  Mangel  eines  Gerüstes  in  ihrem  Innern 
den    Vergleich  mit  einem  dicht  von  ZieUen  aogeiUUteD  Gefäasrohr 
n*hele£fte,  so  gelang  et  Vf.  doch  nieht,  einen  Zasammenfaang  dieeer 
Hobhr&aine  mit  (Ljmph-)  Qefitosen  naobsuweiMn.  Die  Injeelion  durah 
ESinstich  eigab  nur  eine  Fallnnip  der  Blntgefitose  mit  aehr  leioht 
folgender  ausgedehnter  Extravesatbildung,  weleh  letstere  Vf.  mh  der 
VerÜnderung  der  Gefässepithelien  in  Besiebung  zu  bringen  geneigt 
ist.     Die  benachbarten  Blutgefässe  zeigten  nämlioh  eine  dichte  Anr 
fifiUun£^  mit  grösstentheils  farblosen  Blutkörperchen,  welche  sich  in 
grosser  Zahl  auch  ausserhalb,  längs  der  Wandungen  abgelagert  fan- 
den.    Daneben  waren  aber  auch  die  Epithelieti  an  der  Innenfläche 
etwas  gelockert,  in  das  Lumen  vorraf^eud  und  nicht  igelten  mit  meh- 
reren  Kernen  versehen.  —  Ebensowenig  gelang  die  Injection  im 
Kjaochen:  auch  hier  machte  das  Auftreten  ovaler,  von  einem  ein« 
kernigen,  wie  serösen  EndoUiel  ausgekleideter  Alveoleni  weldies  V£ 
nach  dem  Aos&llen  d«e  Zellen  ans  mehreren ,  reihen w^e  hinterein- 
ander lie^ttder  Knötchen  beobachtete,  die  eaaalartige  Nator  dieeer 
B&ome  wahrscheinlich. 

In  dem  3.  der  mitgetheilten  Fälle,  wo  nach  der  Amputation  aodi 
noch  die  Section  gemacht  wurde,  fanden  sich  mehr  oder  weniger 
umfängliche  Verdichtungen  in  den  Lungenspitzen  mit  kleinen  käsigen 
Herden  und  Cavernenbildung,  aber  in  keinem  der  übrigen  Organe 
Miliartuberkel  oder  käsige   Producte.    Dh  Tuberkel  der  Gelenke 
waren  somit  nicht  nur  weit  entfernt,  das  Symptom  einer  allgemeinen 
Miliartuberculose  zu  sein,  sondern  sie  hatten  nicht  einmal  ihrerseits 
SB  weiteren  miliaren  Eruptionen  anderwärts  geflihri  VI  ist  daher 
geneigt,  ihra  Entstehung  innerhalb  der  Orannlationsmassen  auf  eine 
In&etion  der  letateren  durch  das  ihnen  anfliegende  eitrige  und  im 
ZerM  begriffene  Material  aarflckauAlhren.  Poeaek. 


J.  Lister,  Od  the  effects  of  the  antiseptic  sjstem  of  treat- 
ment  upon  the  salabrity  of  a  sorgical  hospital. 

Luest  1870L  I.  No.  1 «.  S. 

Id  vorliegender  Arbeit  liefert  Vf.  eine  Zusammenstellung  der 
Erfolge,  welche  er  in  den  letst  ▼erflossenea  8  Jahren  mit  der  von 
ibn  angegebenen  aotiseptischen  Metbode  erzielt  bat  Die  Methode 
beroht  bekanntlich  (s.  die  Arbeiten  des  Vf.  Chi  1867.  m,  735; 
1869. 746)  dacanf,  dass  durch  die  soigfUtige  Anwendung  starker 
Carbolsäurelösungen  die  in  der  Luft  befindlichen  Filssporen  VOn  dw 
WiiDdeo  und  eiternden  Flächen  fern  gehalten  werden. 

V£  beginnt  damit,  dass  er  die  Lage  des  Hospitals»  in  welchem 
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er  bisher  thätig  war,  und  die  GesundheitsverhäUiiisse,  welche  er  dort 
vor  der  Anwendung  der  Carbolsäure  beobachtete,  sciüldert. 

Daa  Glasgow- Royal  lufirmary  ist  ein  4  stöckiges,  584  Betten 
enthaltendet  GebAtade,  in  welcbem  sich  auwer  den  Rimnen  für  die 
anderen  Kranken  vier  ehirurgisohe  Stationen  befinden.  Auf  allen 
dieeen  Stationen  waren  trots  der  günstigen  baulioben  Verbldtnine 
det  Hatues  die  OesundbeitsTerbältniise  sebr  tchlecbt  und  Prämie, 
Erisypelas  ond  Nosocomialgangrän  gehörten  zu  den  gewOhnlichaten 
Erscheinungen«  Diese  ungänstigen  Verhältnisse  traten  vor  2  Jahren 
auf  einer  von  dem  Vf.  nicht  geleiteten  chirurgischen  Station  ao  grell 
hervor,  dass  ausser  der  Räumung  der  betreffiinden  Riiume  eine  Un- 
tersuchung des  Bodens,  auf  dem  das  Hospital  gebaut  war,  vorge- 
nommen wurde.  Man  fand  hierbei  in  unmittelbarer  Nähe  desselben 
wenige  Zoll  unter  der  Erde  grosse  Begrabnissplätze,  welche  die 
Lteichen  der  im  Jahre  1S4U(1)  an  der  Cholera  Verstorbenen  enthielteo. 
Die  Verwesung  war  Terbttitnisamässig  wenig  vorgescbrittent  to  data 
man  nocb  die  den  Leicben  angezogenen  Kleider  deutliob  erkennen 
konnte.  Da  die  Menge  der  Leichen  viel  au  gross  war,  als  dass  man 
die  FortsdiaAug  derselben  bewerkstelligen  konnte,  so  wurden  die 
Gräber  reicblicb  mit  CSarbolsäure  getränkt  und  dann  wieder  mit . 
E^rde  bedeckt. 

Während  so  die  eine  Seite  des  Hospitals  an  diesen  Cholera- 
kirchhof grenzt,  stösst  die  andere  unmittelbar  au  einen  noch  jetzt  in 
Gebrauch  betindlichcu  Begrübnissplatz,  auf  welchem  es  Sitte  ist,  die 
Leichen  armer  Leute  in  grossen  Gruben  massenhaft,  durchschnittlich 
KU  80  zusammenzuhäufen  und  dann  mit  wenigen  Zoilon  Erde  zu  be- 
decken. 

Trots  dioer  kaum  soblimmer  an  dmkenden  Lage  des  Hospi- 
tals und  trota  der  auf  den  anderen  cbirargisehen  Abtfaeilungen  massen- 
bafk  berrscbenden  Wundkrankbeiten  waren  die  Gesnndbeitsverbilt- 
nisse  auf  der  Station  des  Vf.  gfinslig,  und  es  dflrfte  daher  wohl  der 
Scbluas  für  die  Wirksamkeit  der  Carbolsäure  um  so  mehr  berechtigt 
erscheinen. 

Ucbergehend  auf  die  einaelnen  Wundkrankheiten  beginnt  Vf. 

mit  der  Pyämie. 

Während  vor  der  Anwendung  der  Carbolsäure  ein  grosser  Theil 
der  an  complicirteu  Fracturen  leidenden  Patienten  au  ryäniie  zu 
Grunde  ging,  ist  von  32  auf  diese  Weise  Verletzten  und  mit  Carbol- 
säure Behandelten  keiner  gestorben. 

Hierbei  ist  noch  ausserdem  zu  berücksichtigen,  dass  Vf.  jetzt 
in  vielen  Fällen  conservativ  verfuhr,  in  denen  er  froher  die  primäre 
Amputation  ausgeführt  hatte.  Allerdings  hat  Vf.  auch  jetst  wegen 
eompUcirter  Fracturen  primäre  Amputationen  ausgefilhrt,  indess  waren 
in  diesen  Fällen  die  Verletaungen  so  gross,  dass  ohne  Operation  die 
Gangrän  des  verletiten  Oliedea  unvermeidlich  war. 
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Was  clie  nach  den  grossen  Operationen  auftretenden  Erfolge 
betrifft,  so  waren  z.  B.  in  den  früheren  Jahren  von  3;')  Amputirten 
11  gestorben,  also  im  Vi'rhältniss  von  3' 5 :  1  wiihrend  von  den  40 
Amputirten  und  mit  Carbul.säure  Behandelten  Ü  8tarl>en,  also  1  von 
6Vs.  In  den  früheren  Füllen  bildeten  Prämie  und  KoHocomialgangrän 
etwa  die  Hälfte  der  TodesurMchen,  in  deo  letsteren  dagegen  etarben 
nar  2  Pat.  an  Py&nie  und  die  Uebrigen  an  den  unmittelbaren  Folgen 
der  in  diesen  Fftllen  aebr  ausgedehnten  Verletsnngen. 

Von  den  beiden  Pjftmiefiftllen  betri£Ft  der  eine  einen  Mann»  dw 
in  Folge  aiisrr«  (l(>hnter  ^Serscbnietterang  der  Hand  bereits  pyämiscb 
war,  als  der  Vorderarm  amputirt  wurde  und  der  dann  kurze  Zeit 
nachher  zu  Grunde  ging.  In  dem  2.  Falle  wurde  wegen  Kniegelenks- 
vereiterung nebst  Fistelgjin;^en  die  Exarticulation  im  Kniegelenk  ge- 
macht. Ks  stellte  sich  hier,  von  den  weit  hinaufreichenden  Fistel- 
gängen ausgehend,  reichliche  und  loetide  Eiterung  ein  und  der  Pat. 
ging  zu  Grunde.  Vf.  macht  hierbei  darauf  aufmerksam,  dass  man 
bei  bestehenden  Fistelgängen  selbst  durch  Carbolsäureinjectionen  in 
dieselben  nicht  im  Stande  ist,  die  Fftulniss  sicher  so  siattren  und  da* 
mit  die  septische  Infectioo  an  verboten,  da  es  nicht  möglich  ist,  die 
Flflssigkeit  in  alle  Recessns  hineinsutreiben. 

Von  Erysipelen  ist  in  den  letaten  drei  Jahren  nur  ein  Fall  im 
Hospital  selbst  entstanden  und  awar  bei  einem  Manne,  bei  welchem 
wegen  Erkrankung  des  Fusses  der  Unterschenkel  amputirt  war. 
Derselbe  Mann  erkrankte  jedoch,  nachdem  er  bereits  das  Hospital 
verlassen  hatte  und  die  Wunde  fast  geheilt  war,  noch  2  Mal  an  Ery- 
sipelas,  so  dass  auch  wohl  das  erste  nicht  als  eine  durch  die  Hospi- 
talverbältnisse  bedingte  Krankheit  zu  betrachten  ist. 

Auch  Nosocomialgangrän,  die  fiülier  in  verheerender  Weise 
herrschte,  ist  seit  der  CarboUäureanweudung  auf  wenige  und  leichte 
FsUe  redadrt. 

Nach  diesen  Beobachtungen  ist  Vt  der  Ansiebt,  das«  die  na- 
gfinstige  Lage  des  Hospitali  allerdings  ihren  £influsB  auf  den  onglftck- 
licben  Verlauf  der  WundbeUnng  gehabt  babe,  indess  sei  dieser  Ein> 
Anas  doch  nur  von  sccundärer  Bedeutung  gewesen;  denn  noch  wftb- 
rend  der  Existenz  aller  dieser  Schädlichkeiten  sei  es  ihm  mögtidi 
gewesen,  auf  seiner  Station  durch  die  Anwendung  der  Carbolsäure 
die  Wundkrankheiten  zu  verhüten.  Die  hauptsächlichste  Schädlich- 
keit seien  die  fauligen  Ausdünstungen,  welche  sich  von  jeder  stark 
eiternden  und  nur  mit  weisser  Leinwand  bedeckten  Wunde  in  kürzester 
Zeit  entwickeln.  Diese  Ausdünstungen  vollkommen  zu  verhüten,  sei 
einer  der  grössten  Vorzüge  der  Carbolsäure,  und  daher  dürfe  man 
dieselbe  nicht  nur  in  denjenigen  Fitlen  in  Anwendung  ziehen,  welche 
der  Wundkrankbeiten  in  hohem  Grade  au^esetat  seien,  sondern  man 
mtlsse  jede  eiternde  Wände  mit  einer  desinficirenden  LOsong  Torbin- 

den,  welche  stark  genug  sei,  um  jeden  Geruch  au  yerhindern. 

—————  Bssdk 
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IwAa«»v,  CWoiMi  BsHbm. 


Iwanoff,  Bemerkimgen  zur  patholo^schen  Anatomie  des 

Glionia  Retinae. 

Arcb.  f.  Ophthalmologie  XV.  2,  p.  69—88. 

J.  beschreibt  einen  neuen  Fall  von  (jrlioina  Ri;tinae,  in  welchem, 
wie  in  dem  von  Manfrkdi  iCbl,  1869.  002)  die  Wucherung  nicht 
von  der  inneren  Körner-,  sondern  von  der  Nervenfaserschicht  der 
Netzhaut  ausgegangen  war.  Die  (Jescliwulst,  von  der  Grösse  einer 
kleioen  Haielnnss,  lag  dicht  aaf  der  Innenfläche  der  nirgends  abge- 
lösten Netshatit  in  ihrem  yordersten  Abschnitt.  Nur  der  Glaskörper 
war  im  hinteren  Thail  des  Auges  abgelöst  Ausserdem  war  die 
Innenfltehe  der  Netsbant  von  einer  grossen  Zahl  kleiner  Knötchen 
Obersttet,  die  nur  durch  einen  dOnnen  Stiel  mit  der  Retina  zusammen» 
hingen.  An  den  macroscopisch  normal  aussehenden  Stellen  ist  die 
Retina  mit  Ausnahme  der  Faserschicht  ganz  unverändert,  letztere 
dagegen  mit  runden  Zellen  überfüllt;  die  Enden  der  Radiärfasern  sind 
bedeutend  verdickt  und  pohen  über  in  eine  die  Limitans  bedeckende 
neugebildete  Schicht,  welche  aus  verflochtenen  F^a.sern  gebildet  wird. 

Die  kleinsten  Gliomknotchen  entstehen  entweder  in  letzterer 
Schicht  durch  eine  Infiltration  mit  sehr  dicht  gedrängten  Rundzellen 
welche  sich  an  einer  Stelle  in  die  Retina  hinein  verfolgen  lassen, 
zugleich  mit  aus  diesen  herauswachsendeo  Gefässen.  Oder  sie 
stellen  circumscripta  Verdickungen  der  Fasersehicht  dar  von  iüm- 
lichem  Bau.  Erst  wenn  diese  Knötchen  eine  gewisse  Grösse  erreicht 
haben,  betheiligt  sich  auch  die  innere  Kömerschicht  an  der  Wuche- 
rung. Die  ftossere  Körner-  und  StAbchenschicht  war  aber  in  der 
garaen  Netzhaut  wohl  erhalten  und  hatte  nur  in  der  Gegend  der 
grösseren  Geschwulst  in  der  Peripherie  durch  mechanischen  Druck 
etwas  gelitten. 

J.  macht  schliesslich  noch  auf  den  Widerspruch  anfinerksam,  sn 

welchem  die  Angabe  von  EhaPP  führt,  dass  in  dem  von  ihm  unter- 
suchten Fall  die  äussere  Körnerschicht  den  Ausgangspunct  der  Ge- 
schwulst gebildet  habe.  Da  nach  M.  Schültze  in  dieser  Schicht 
nur  nervö.'^c  Zellen  vorkouinicn,  so  kann  das  Gliom ,  das  nach  ViB- 
CllOW  als  eine  bindegewebige  (gliöse)  Production  anzusehen  ist,  nicht 
durch  eine  Wucherung  der  äusseren  Körnerschicht  entstehen. 

J.  ist  geneigt  zu  glauben,  dass  K.  durch  Hitieinwuchern  der 
Geschwulst  von  der  inneren  in  die  äussere  Körnerschiclit  getäuscht 
worden  seij  zumal  in  seinem  Fall  die  Geschwulstbildung  nicht  in  dem 
allereraten  Stadium  sur  üotersnehung  kam.  Lsbsr. 
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Rindfleisch  &  Obkbnieb,  Aneurysma  der  Aorta  ascendens 
und  InsnfficieDz  der  Yalvula  tricnspidalis. 

DantodiM  Arcb.  f.  clio.  Med.  1869.  V.  689-645. 
Die  Vff.  beobachteten  folgeoden,  durch  die  Entwickelung  der 
Symptome  und  deo  pathologuoben  Befand  tabr  inIweMaBten  Krank- 
heitafaU. 

Ein  6G)jIbr%er  Kotsober  klagt  seit  3  Monateo  ttber  Aboabme 
der  Kräfte,  leicbto  Enattdung  oad  Atbenmotb.  Zeitweise  verliert  .er 

die  Stimme  oder  wird  wenigstens  heiser,  was  indessen  nacb  kurzer 
Dauer  (oft  scbon  nacb  2  Stunden)  vorübergeht.  Laryngoscopiscbe 
Untersuchung  resultatlos.  Keine  Cyanose,  keine  VenenpulsationeOi 
nirgends  eine  abnorme  Dämpfung,  Herzdämpfung  im  Gegentheil  auf- 
fallend klein.  Ueberall  am  Herzen  blasendes  systolisches  Geräusch, 
am  lautesten  und  rauliesten  am  rechten  3.  Rippenknorpel,  der  2.  Pul- 
monalarterienton  nicht  verstärkt.  Längs  der  Wirbelsäule,  namentlich 
in  der  Höhe  des  4.  and  5.  Dorsalwirbels  lautes  systolisches  Blasen 
hörbar.  Radialpnls  mittelgross,  „birtlick". 

Naob  einem  Jahre  kam  Pat  unter  sehr  grosser  Atbemnoth  too 
Kenem  sor  Untersuchang:  Im  Gesicht  bedeatende  Cyanose,  am  Halse 
deutliche  VeneopnUation  und  «war  nicht  nur  an  den  grossen  Stämmen, 
sondern  auch  an  den  kleinen  Hautvenen.  Lungen  normal.  Hera> 
dämpfung  beginnt  vom  unteren  Band  der  4.  Rippe,  reicht  nacb  links 
nicht  bis  zur  ManHuillarlinie',  nach  rechts  1  Vs  Cm.  über  den  rechten 
Sternalrand,  nach  unten  geht  die  Dämpfung  in  die  Lebeni ämpfung 
über.  In  der  ganzen  Herzgegend  hört  man  ein  systolisches  Blasen, 
am  stärksten  zwischen  den  beiden  5.  Rippenknorpclu.  Der  2.  Ton 
an  der  Aorta  schwach  und  rein,  an  der  Pulmonalis  kaum  hörbar. 
Am  Rücken,  wie  früher,  lautes  systolisches  Geräusch.  92  kleine, 
hftrtUehe  Pulse.  Die  ganse  Lebergegend  polsirt  syitcdiscb,  nicht  nur 
▼on  hinten  nach  Tom,  sondern  auch  von  linkt  nach  reehtSi  Ton  oben 
naob  unten.  Dnrcbnesser  der  Leberdämpfiing  in  der  Hammillarlinie 
14  cm.  Harn  normal. 

Jetzt  wurde  eine  genuine  Iiisufficienz  der  Tricnspidalis  diagnosti- 
cirt.  Der  Kranke  ging  nach  einiger  Zeit  an  einer  durch  Oedem  der 
Unterschenkel  bedingten  Hautgangrän  zu  Grunde. 

Bei  der  Section  fand  man  eine  Dilatation  des  ganzen  rechten 
Herzens,  das  Ostium  atrio-ventriculare  maass  in  seinem  Umfang  15,5cm. 
Die  Klappensegel  etwas  verlängert  und  verbreitert,  nach  dem  Vorhof 
zu  ausgebuchtet  und  in  zahlreichen  kleinen  Buckeln  hervorgetriebeu. 
Die  derben  Ränder  der  Klappen  nehmen  an  dieser  Ausbuchtung 
nicht  Theil,  sondern  verhalten  sich  wie  ein  fester  Rahmen  nm  die 
sehlottrige  Mitte.  Moscnlatnr  des  rechten  Ventrikels  an  der  Spitse 
atrophisc]]^  am  Conus  arteriosus  nach  rechts  nnd  Tora  an  entsohieden 
rentiekt.  Das  Lumen  der  Pulmonalarterie  hat  an  der  insertioasstalle 
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der  Semilunark läppen  eine  halbmondförmige  Gestalt,  indem  die  hintere 
Wand  der  Puimoualartcrio  durch  ein  Aneurysma  der  Aorta  vorge- 
dräii^'t  ist,  welches  eine  halbkiigelfonnigi;  P'orni  hat,  3,3  cm.  hoch, 
4,5  cm.  brt  il  und  von  allen  3  Gefässhäuten  gebildet  ist.  Dasselbe 
tteht  mit  der  Aorta  durch  eine  2  cm.  breite  Oe£fiiung  in  Verbindung, 
deren  unterer  Band  genau  1  cm.  oberhalb  der  Insertion«-  und  Ver- 
bindungeatelJe  der  vorderen  und  der  rechten  Aortenklappe  liegt. 

Hier  war  also  durch  das  Aortenaneurysma  eine  Stenoae  der 
Puknonalarterie  und  oonsecntiv  eine  Insuflficienz  der  Trieuspidalis 
entstanden.  (Einen  analogen  Befund  beschreibt  COLHERQ  in  dems. 
Arch.  V.  p.  5G5— 467.  bei  einem  36jäbrigen  Manne,  doch  fehlen  hier 
genauere  Angaben  tiber  die  Symptome  im  Leben.  Ref.).  Frlate«!. 


Bbbiskt,  Beiträge  zur  gebartshilflichen  BeurtheiloDg  der 
Vereogerangen  des  Beckenausgangs. 

WiMier  med.  Jebrb^  ZIX.  8->19. 

Da  nach  der  Ansicht  des  Vf.  die  Verengerungen  im  Beeken< 
aiisgaag  nicht  so  selten  und  nicht  ohne  Bedeutung  sind,  so  empfiehlt 
er  swei  Methoden  aur  Messung  des  graden  und  des  queren  Dnreh- 
meswrs  des  Ausgangs.  Um  für  den  ersteren  die  Verbindung  zwi- 
sdien  Kreuz-  und  Steissbein  richtig  auffinden  und  festhalten  zu 
können,  gebt  man  mit  einem  Finger  (resp.  zwei)  in  die  Vagina  oder 
das  Rectum,  und  legt  den  Daumen  aussen  auf  das  Kreuzbein :  man 
sucht  so  die  Grenze  des  bewegliciien  Stcissbeins ,  oder  erkennt  das 
untere  Kreuzbeinende  an  den  beiden,  innen  Vürs[)rini,'end(ai  unteren 
Ecken.  Den  einen  Knopf  setzt  man  an  dieser  .Stelle  aussen  auf, 
den  anderen  an  den  unteren  Rand  des  Lig.  arcuauim.  Der  Durch- 
messer betrug  bei  14  normalen  Becken  durchschnittlich  113,4,  bei 
16  abnormen  113^  mm.  Pör  die  Dicke  der  Knochen  und  Weioh- 
dieile  soll  man  nach  uogefidnrer  SchAtsung  1 — IVi  om.  absieben. 

Zur  Bestimmung  des  queren  Durchmessen  withlt  man  am  inneren 
Bande  der  Tubera  isohii  den  Pnnct,  welcher  von  «ner  horiaontal 
dur^  den  After  gelegten  Linie  getroffini  wird,  (Durchschnitt  hei  18 
normalen  Becken  91,6,  bei  16  abnormen  79,7  mm.)  und  zählt  zu 
dem  mit  dem  gekreuzten  Tastersirkel  gewonnenen  Maass  fiir  die 
Weichtheile  circa  2  cm.  hinzu.  r.BtMXbwg. 


R.  y.  Ksafft-Ebqiq,  Ueber  gewisse  formale  Störungen  des 
Vorstellens  and  ihren  Einfluss  auf  die  Selbstbestimmnngs- 

föbigkeit 

V.  Horn*«  ^jMbr.  XII.  Ii7-1M. 
Vf.  besohäftigt  sieh  auf  Orund  des  Torhandenen  casuistiscfaen 
MiOerials  mit  den  formalen  Störungen  des  Vontellungsmechanlsmns, 
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welche  bei  eiDem  gewissen  Grade  einen  zwinp^enden  Einfluss  auf  das 
Handeln  gewinnen  und   damit  die   Selbstbestimmungafähigkeit  ver- 
nichten können,  ohne  dass  irgend  welche  Verfälschunf^en  des  Inhalts 
der  Vorstellungen  oder  Sinnestäuschungen  vorliandcn  sind.  Während 
Vf.  von  diesen  formalen  Störungen  den  zu  schnellen  oder  zu  lang- 
samen Ablauf  der  Vorstellungen  nur  andeutend  berührt,  beschäftigt 
er  aicli  banptoächlicfa  mit  denjenigen  Fullen,  in  welchen  darob  mn 
plötslich  und  mächtig  eracbatterndes  Äusseres  Ereigniss  die  demselben 
entsprechende  Vorstellung  ausschliessUoh  das  Bewusstsein  auf  längere 
oder  kfiraere  Zvt  erfiUlt,  oder  in  welchen,  durch  innere  pathologiseha 
Reize  beständig  angeregt,  sich  einzelne  Vorstellungen  vorherrschend  im 
Bewusstsein  geltend  machen.    Sdion  bei  noch  physiologischem  Zu- 
stande kommt  es  vor,  dass  dem  sonstigen  Vorstellen  und  Empfinden 
ganz  fremde  uni^eheuerliche  V^orstelhin^^en  auftauchen,  die  freilich 
gewöhnlich  durch  ablösende  Vorstellungen  gleich  wieder  verschwin- 
den, in  manchen  Fällen  aber  doch  bei  bestimiuten  Gelegenheiten  sich 
wiederiiolcu  und  zu  Handlungen  reizen,  welchen  das  Individuum  sonst 
widerstrebt  Wird  dies  im  physiologischen  Zustande  nur  selten  beob- 
achtet, SO  sind  dagegen  sehr  eahfareieh  die  Fälle,  in  welchen  eine 
deutlich  ausgesprochene  psychopathisch -neuropathische  Constitution 
krankhalte  Störungen  der  Stimmung  und  Selbstempfindung  etc.  die 
prädisponirende  UFsache  bilden,  auf  Grund  deren  durch  innere  phy- 
siologische Reizung,  äussere  fiberwähigende  EindrQoke,  abnorme  Or- 
gangefüble,  Neuralgieen  etc.  angeregte  Vorstellungen  eine  patholo- 
gische Intensität  und  Dauer  im  Bewusstsein  su  gewinnen  vermögen. 
Vf.  wendet  sich  dann  den  Bedingungen  zu,  unter  welchen  solche  for- 
male iStörungen  des  Vorstellens  sich  zeigen  können,   und  theilt  die- 
selben in  prädisponirende  und  occasionelle.  Zu  den  ersteren  gehören 
die  hereditäre   psycho-  und   neuropathische   Constitution,  manche 
physiologische  Zustände  (namentlich  beim  Vorhandensein  jener  Dispo- 
sitionen) und  Ton  ihnen  besonders  die  mit  der  Oeschtechtsentwicke- 
lung  zusammenhängenden  (Pubertät,  Schwangerschaft,  MenstruatioB 
etc.),  aber  auch  andere  QemeingefiBhlsstörungen  und  krankhalle  Or* 
ganempfindungen  (a.  B.  durch  Samen  Verluste,  hartnäckige  Obstipa- 
tion etc.),  am  häufigsten  aber  psychische  Störungen,  besonders  die 
einfache  melanohoKeche  Oemüthsyerstimmang.   Als  occasionelle  Be- 
dingungen werden  angeführt:  1)  äussere  Eindrücke,  welche  auf  Ge- 
müth  und  Phantaf?ic  lebhaft  einwirken  (Nachrichten  von  Morden  und 
Selbstmorden,  Hinrichtungen,  Anblick  von  Waffen  etc.);  2)  innere 
im  Gehirn  selbst  entstandene  Erregungen,  wie  beim  Beginne  geistiger 
Störungen;  3)  innere  Erregungen  durch  periphere  Öensibilitätsstö- 
rungen,  deren  EinÜuss  auf  die  Vorstellungen  von  QbieSIMQEB  und 
ScaÜUE  erläutert  worden  ist. 

Diese  (bisher  ätiologisch  besprochenen)  „zwingenden  Vorstellttn« 
gen'*  können  au  gewaltthätigeu  Handlungen  f&hren,  entweder  ii 
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lammaum.  Roloff. 


diese  als  dai  einnge  Mittel  ereebeinen,  die  bestftndig  quälenden  Vor- 
etelluDgen  los  zu  werden,  oder  indem  die  beständig  auftretende  Vor- 
stellung sieb  zu  einer  Hallucination  steigert.  Ein  solcher  Zustand 
beeinträchtigt  die  Freiheit  des  Handelns  und  hebt  sie  auf;  denn  es 
ist  das  Gleichgewicht  der  Vorfitellungeo,  welches  zur  Willensfreiheit 
gehört,  durch  innere  Ursachen  wesentlich  gestört.  Zur  Erkennung 
und  Unterscheidung  dieser  Zustände  in  forensischer  Beziehung  ist  es 
nÖthig,  die  Zwangsvorstellung  in  ihrer  Verbindung  mit  anderen 
psychischen  Störungen  nachzuweisen,  die  angegebenen  prädisponiren- 
den  und  oooanonellen  Bedingungen  aofinitiioheB.  Da  mit  dem  Nach- 
weis einer  Zwangsrorstellang  noeb  niobt  der  Beweis  ihrer  Unwider* 
tIeUiehkeit  gegeben  ist,  so  ist  aueb  die  individuelle  Widerstands- 
ftlngkeit  bei  dem  forensischen  Urtheil  mit  in  Betracht  sn  aiebeui 
wobei  namentlich  der  längere  Zeit  bestehende  Kampf  gegen  die 
swiligende  Vorstellung  in  Betracht  kommt. 

Schliesslich  weist  Vf.  noch  darauf  hin,  dass  grade  aus  diesen 
Zuständen  die  Nothwendigkeit  hervorgeht,  für  die  Zurechriungsfahig- 
keit  nicht  bloss  das  Bewusstsein  der  JStrai barkeit,  welches  liier  vor- 
banden ist,  sondern  auch  die  Willkür  des  Handelnden,  die  hier  ge- 
stört ist,  in  Betracht  zu  ziehen.  W.  Sander. 


■ieiiiere  iHittlielluiigeii. 


Lanoerhans,  Zur  pathologischen  Anatomie  der  Tastkörper.  Viacnow's 
Areli.  XLV.  418-417. 

1b  91  Flllra  TttnicbiedeDarti^ter ,  tbeils  cerebraler,  tiieil»  apinalcr  Lihinaog, 
deren  Urspninp  Theil  mehrere  Jahre  zurüi-kdatirte,  Tsrmi-'-tf  Vf.  con^tAnt  die 
Too  MaiMMBa  im  Uefolgo  eolcber  KrkrHnkungen  beobacbteta  Dugeiieration  der  sen- 
•iblao  HervaMBdan  und  jaaar  ktroartigeu  Oabitia  in  las«»  dar  TaetiU^rpareban, 
walcba  Ifaieana  gleiebfalb  t&r  aarrOa  aniiahl.  —  Bei  diffoiar  Pblefmona  asd 
Oftnfrraens  seniti»  fand  er  sn  den  exulcerirten  Staliao  einen  feinkörnipen  Zerfall  der 
Tastkörper,  während  im  Bereich  der  einfach  entsuiideten  Partien,  ebeuoo  wie  an 
der  Haut  von  Scbarlaebkraokea  keine  VerXndernng  denalbao  wabmiyebroeo  war. 


ROLOFF,  Ucber  Osteomalacie.    TiacRow'e  Arch.  XI^VI.  305—816.  1  Tfl. 

Aoitchliessend  an  seine  früher  mitgetheilten  Beobachtungen  (Chi.  1H67.  567) 
icbilderl  Vf.  die  Veränderaogen  au  dem  Skelett  eioor  osteomaiaciscben  Ziege.  Bei 
daiaalban  aetgtan  lut  ilmmtlieba  Knoehan  niebt  nar  mna  anegedabnta  Atropbia  vnd 
PoroaitKt  der  Riudenscbicbt  neben  raiehltcbau  sebwammigen  AuBagerungen  osteoidaa 
Gewebes,  sondern  es  fanden  sich  auch  mehrfache  znm  Theil  geheilte  Infractionen, 
sowie  eine  Trennung  der  Epipbjree  au  beiden  Oberacbeukeln  und  dem  oberen  Ende 
dai  ^naii  Uwnans. 

Was  daa  caoaala  Maoaot  dar  In  Bada  atabaadaa  Brknuikiiof  aabatrifti  walahaa 
B*  sahon  in  seinem  friiheren  Aufsatz  !n  der  cheraischou  Beschaffonhoit  der  Nahrung, 
loibasondere  in  ein«  m  Mangel  an  phonphorsaurem  Kalk  gesucht  bat,  so  wurde  die 
Aosiobt  das  ?f.  tbeiis  darcb  das  epidemiecbe  Auftreten  der  Kraokbeit  bei  aileiijigar 
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FfiUeraog  de«  Heas  von  Bteselwiesea  beseitigt,  welches  in  der  That  unrerbiUtoiM- 
aaiMif  «ra  «n  IMichtn,  aMMntiidt  nlaMatlnlieB  B«atMidtheU«a  ist,  (beib  dor^ 
di«  racebe  Bessemof  ,  wddia  u  imn  «rknuiktoo  TUmren  «nf  Zosals  tob  KbocImb- 

mebl  zu  der  Nahrung;  beobachtet  wird.  Auch  darch  Dunsen  jener  Rieseliriesen  mit 
KDOcbeninebl  kann  man  in  der  Bescbaffenbeit  des  Ueos  eine  so  erhebliche  (ebemiseb 
nsohgewieseoe)  Verttnderang  berrorbringen,  dass  es  alsbald  sur  £niähruog  taaglicb 
«M  Ukd  dia  ImulkhalltD  EndMiBUfan  wiadac  TanebwIndaB.  Paolaik. 


Kaschewarowa  ,  Einiges  zur  Lehre  von  den  freien  Körpern  der 
Bauchhöhle  und  der  Extrauterinschwaogorschaft.  Vncnow'a  Archir. 
XLVII.  400^405. 

Vf.  fand  in  der  Bauchhöhle  eines  KaainaliaDa  eine  fast  «{grosse,  ganz  glatte 
Geschwulst,  welche  völlig  frei  liegend,  von  nnverSnderter  Darm-  und  Baucbwand 
niageben  wurde.  Auf  der  Schnittfläche  zeigte  sieb  dieselbe  sasammeogesetst  aus 
•iaar  tahr  miflaiaiHDiasigen,  thaSa  watakaraa,  Ihaila  darbaraa«  aa  aiaadaaB  Stallaa 
kaoalMBlIuindiaa  Uaasa,  adl  alaar  klafami  HSbla  Im  Caatmm.  Ala  BaataadOella 
derselben  erwies  das  Microscop  nicht  nur  embryonale  Haut  mit  völlig  ausgebildeten 
Haaren,  embryonales  Unterbautfett-,  Muakel-,  Knorpel-  und  Knochengewebe,  sondern 
aaeb  Oewebsformen,  welche  nur  auf  Lungen-  und  Uerzpareochym  bezogen  werden 
koaataa.  —  Vt.  tat,  trota  daa  Maagala  alaar  Adhlraaa  diaaaa  K5rpan,  ahar  gaaalgt^ 
daaaalbaa  Ar  daa  Prodaat  doar  Extraatariaachwaegaraehaft,  ab  llr  ein  Teraton 
a«  haltaa.  Pooflsk. 


ViRCHOw,  Cholera  ühnlioher  Befiiajl  bei  AneoikTergiftang.  Vmnaw^ 

Arch.  XLVII  524-Ö26. 

Bei  einem  circa  40 jähr.  Manne ,  der  ungefähr  8  Standen  nach  dem  Oennss 
«laaa  BsalBflab  voll  iraiaaam  Araaaik  aatar  ebalaralhaliebaa  Bnababongea  gaaloffbaa 
war,  fand  ueb  lia  Magaa,  walebar  ^el  dfiaaa,  galbbriaaUeha  VMbaigkait  aabaa 

körnigen  Resten  von  Arsenik  enthielt,  keine  Spnr  von  AnSlznng  oder  gar  Uieera- 
tion,  sondern  nur  eine  diffuse  Schwellung  und  grauliche  Trübung  dar  Schleimliant» 
TtriMiadra  ntt  batrGektttaliar  Vergrösseraog  der  Drflsaa.  Die  BpidMilaa  dar  Iato> 
taraa  waraa  dardiweg  ta  starkan  fatfigam  «ad  kSm^B  Zarfall  bagriffanj  «maar- 
dam  zeigte  dat  Gewebe  der  Schleimhaut  eine  auf  gewi.<ise  Abschnitte  beschränkte 
kleinzellige  Wucherung  iu  den  luterstilieo.  Die  Mucosa  des  ganzen  Darmcanals 
wies  ein«  Sbalicbe  Scbwallung  und  milchige  Trübung  auf,  im  lleum  begleitet  Toa 
daar  alarkaa  Vargrfiasaraag  dar  SolltirfoUfkal  «ad  dar  Pma'sekaa  PIaqaaa,  akaa 
Betbeiliguiig  des  interfolliculären  Gewebes.  Der  Inhalt  war  tiberall  aakr  dönn,  reis- 
wasserähnlich,  nirgend»  gallig  gefärbt.  Die  microscopische  Untersuchung  ergab  eine 
Töllige  Uebereinattmmuug  dieser  Flüssigkeit  mit  Cboleraatühleu:  nicht  nur  die  gleichen, 
daa  Dana  aalbat  aatstanaiaadaa  Tbaila  waraa  ikr  balgaaitocbt,  aoadara  aaeb  eiaa 
Unzahl  feinster  Bacteridien  und  TibrioaaDi  wia  aia  alt  efaaraatariatiaeb  Ar 
die  Cholera  baaaiabaat  wordaa  aiad.  rsaiot^ 


CWiSTPaAt^  Ueber  kflnstlicfa  ersengte  ■eeuiiilAre  DegeneriitioD  eu* 
seiner  RuckeDinarksatrftnge.  Tibcbow*«  Arab.  XLVliL  fttd— «IT. 

Zur  Prüfung  duH  Vtrhalteaa  dar  secuudKren  Degeneration  der  RuekaeBiagfca» 
stränge  haben  ueuerdiugs  Vclpum  (an  Meer.ichwoinchen  uud  Tauben  mit  Excision 
▼OB  Eflckaamarkaalficken)  und  Philipraiix  (an  Hunden  mit  VerletsnugeD  des  Corpus 
itriataiB)  YaiBaaba  aagaatallt  —  baida  nit  ToUkoniDaB  nagativaBi  Bffolg.  Bbaaao- 
wanig  hat  W.  aaah  balbaaitigaB  MarkdiirabadHialdingae  bal  MaaaMhwafaieba^  trola- 
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Hwhm  Powh* 


<!eni  die  Thiero  MoiMt«  lang  m  hthtat  UiabM,  tlM  Mcnndlra  Deg«n«rfttion  eoo» 
•tatiren  küanen.  . 
Bei  gmnt  iMvarlididn  V«rM«ht&  iBi«n,  ia  drata  VC  oba«  BrOffbaaf 

Wirbtlc«nal8  Hunden  von  hinten  ber  das  Mark  anbohrte,  and  2—8  MooaSa  spltar 
dia  Thiore  tödtete,  liesa  sich  eine  aecundäre  Degeneration  der  HinterstrXng'e  Rcbon 
BiacroseopUob  auf  da«  Uuaweifeibafteate  demoDatrireo.  Dieselbe  kounte  aowobl  oaob 
obea  wia  naeh  nataa  Taif»l(t  wardaa,  Jadoab  ia  aralarer  Ricktaag  ««Matt loh  waitor. 
Dia  Oagaaerattoa  aotspraeb  nach  Form  nod  Ansdehnung  im  AlIgaoi^Baa  der  Be> 
greiiziMig  dfr  uriprtiiiglichun  Verletzung.  —  Aticli  au  den  Vorder^trHiigcn  Hess  sich 
nach  ihrer  Lasion  eine  totartung  nach  abwärts  uud  aufwärts  verfolgen.  Vf.  ver» 
spricht  ausfübrlicbera  llitllieiloogeo.  Hothnaffci. 

W.  Heftel,  Zur  elcctrolytischcn  Bahandlong  bSawdger  Oetchwfilate. 

VlBCHOw'a  Arcb.  XLVIU.  f.21-5'23. 

Vf.  bericbtet  kara  über,  folgenden  höchst  merkwürdigen  Fall.  Ein  66jiUiriger 
Ifaaa  Utt  aa  «iaem  Tamor  in  der  Kaken  Begio  mamarillari«,  daa  aiabrwra  badeateada 
CUrargaa  Ia  Paris  nod  London  fOr  Carcioom  erkllrtea.  Trota  ihrea  AbratItaBa  «jc« 
•tirpirte  man  dio  Gcschwnlst  (1R68).  WUhrend  des  Vernarbens  noch  vergrösserten 
tieb  sehoQ  die  linksseitigen  Axillardriiaeo  und  erreichten  allmählich  Faustgrösse.  Sie 
wordeo  auch  ezstirpirt;  die  microscopiacbe  Untersacbung  ergab  auch  Carcinom. 
Dia  Waada  iMilla  aabr  laagaan  aad  leUadit»  nalar  Batwiekalaag  alaat  befiigea 
Srjsipels-  Alsbald  aber  entstand  von  Neaan  eine  Anschwelluug  in  der  recbtsaei- 
tigen  Regio  mammillaria  von  Orangengrösse.  Jetzt  unttTnahm  Vf.  die  Electrolyst, 
indem  er  2—4  Nadeln  tu  die  Oeschwulst  einführte,  die  aämmtlicb  mit  der  Kathode 
▼arbaadaa  waraa.  Dia  Aaoda  warda  ia  d«^  NIba  aof  die  Raat  aalSfeietst  Dar 
BlMlli  (toii  10  bis  30  SiKWRMs'üchen  Elementen  nllmühlich  stoigend)  wurde  in  drti 
Sitzungen  2,5  und  10  Minuten  durchgeleitet.  Nach  der  letston  Sitzung  fing  die  Qe- 
scbwuist  an  weicher  zu  werden  und  sich  allmählich  sa  verkleinern.  Nach  2  Monaten 
etwa  war  dar  Taaior  Taraebwaadaa,  aad  der  AllgamwDaaitaad  daa  Fat.  hatte  rieh 
▼oUstindig  gebeMerL  (Ob  ein  Recidiv  kommt,  muss  noch  abgewartet  werdaa;  die 
Uittbailang  daa  Vf.  datirt  S  Monate  aaefa  dar  BabandJaag.  Bad).  HettoMceL 


W.  H.  T.  Power,  A  case  of  „Addison's  disease"  witbout  bronziDg 
of  tbe  skin.    The  Lancet  1869.  No.  2i. 

Bai  eiaeai  llaaB,  walcber  an  grosser  Riafälligkeit  litt,  nirgends  aaf  der  Haut 
oder  den  SeblaimhiataB  eine  abaorme  Flrboag  saigta  and  aaah  eiaan  arahrwOebeat» 

liehen  Aufenthalt  im  Hospital  siemlich  plötailich  .■'tarb,  fanden  sich  an.sHer  zerstreuten, 
Bum  Theil  verkalkten  „Toberkeln"  beider  Lungenspitzen,  in  beiden  Nebennieren, 
welcke  ibra  nanaala  Qaatatt  «ingabflsst  hatten ,  kä-tige  Ueerde.  Der  Mann  war  be- 
railt  vor  aiabram  Jabraa  wegen  vager  Basebwardea,  die  vieHeicht  mit  dieear  Kraak> 
hmt  schon  in  Vorbindang  standen,  im  Hospital  gewesen.  SeaaSor. 

dm  phyaiologimihen  IngtÜid»  m  Sndau  igt  vom  Beginn»  de»  nät^ttm 
SemeHer»  0b  eine  AssistentenateUe  mit  einm  OeheUie  von  200  TJUm.  m  5«MiMii. 
Erfahrung  tn  der  Bietologie  ist  für  die  ztt  übernehmenden  FkmeUonen  iMMrj&f 
lieh.   Meldungen  ereuM  baMmdglicfwt  einzureichen 

Bredau,  den  19.  iUr.  im.  Prof.  Dp.  IMdMhrfii. 

1leri(^ligangcn:   In  No.  8.  8.122  Z.  10  v.  o.  lies  „Trübung"  st.  „Färbung".  — 
8. 126  Z.  1  T.  o.  liae  „maearirten"  tst  „mageraa**. 

EiDiteiiduuKon  flir  das  Oeattalblatt  wolle  man  nu  den  K«dactear,  Berlin.  Blom«'«  Hof  Jto,  1,  od«r 
(unter  BeUcblus)  aa  die  Verlagabandlan«,  Berlin,  Unter  den  Linden  68,  adrcMiren. 


Yerfat  vea  Aafaat  BIriebwaU  ia  BevHa.  —  Draak  «aa  H.  8 


Ih  Berlla. 


r 


1— S  Boren ;  am  Schliua«     ff  A       f       5^  1 Sk  f  f  '  b«xl«hea 

du JslucMag«  Titel,  N*-     ^^VAAIiA  CwMIrACwVW  dorettaUeBaeUuuuUaa- 

für  die 

mcdiciniscbcn  Wkcnsckaften. 

L  IfiMu,  Th.  Leber  ni  C  Weitphd 
ndlgirl  vm 

l  RosenthaL 


1870.  5.  Mftrge  No.  10. 

■nllAltl  Satiutti,  EüiwaDclerQQg  von  Pigmentkörpero  in  die  BlatfeftlM 
(Original-Mitlll.).  - 

Brrnrardt,  Uebertragbarkeit  der  Tuberculose.  —  Kömiq,  cur  Aetiologie  des 
Wanderyaipels.  —  82mi8cr,  da.  Uleu.  corneae  »erpens.  —  Immermawr,  die 
Tfige.s^chwaiikung  bei  Abclnruiualtyphus.  —  Bekkatzik  &  Braun,  Wirkaog  der 
BcbweflifsMreo  Salce  uod  der  sehwAfeligeD  Sttare  bei  Wü«ba«rian«D.  —  v.  KsArrv» 
BatB«,  BsniMrtigar  Verlauf  des  Bawebea.  — 

SiOEL,  Pilze  in  der  Milch.  —  Warhkn,  Resection  des  Schnitergelenks.  -— 
Vabt,  RponUiie  Au^stftosauug  eines  groasen  Blaaensteines.  —  MAhu,  Analjae  tob 
Ovnrialcyi>t«tiea»sigkeit.  —  BABTI.BVT,  Nmllrilit  mit  Palaver  laBfnBBBg'.  —  ObaMI, 
Bcbwefelwismaüi  üb  Han.  —  Y*«*«  bot  Lelm  tbib  Sobaakir.  — >  MOllib,  CH|f- 
eerinl/mpbe.  -> 


Uabor  4t  Einwiiiderung  der  Pigmentkdrper  in  die 

SohwimmliMit  dat  Frotdiec. 

▼ea 

I»r.  G,  I9ii¥l«ttl  mnm  Turin. 

Indem  ich  auf  Ansuchen  des  Hrn.  Prof.  RecklinghadsEN  einige 
Unterau chuDf^cn  über  diu  Entzündung  an  der  Schwimn:ihaut  des 
Frosches  machte,  wovon  ich  das  Nähere  nächstens  mittheilen  werde, 
gelang  es  mir,  eine  Wanderung  der  Pigmentkörpor  in  die  Blutge- 
iäaae  zu  beobachten,  lieber  diese  Tbatsache  will  ich  hier  das  Nähere 
berichten. 

Mittelst  eines  CoUodiaintröpfchenB  hatte  ich  bei  einem  FVoecbe 
m  der  Schwimmhaut  eine  leitete  mrcomcripte  Entstlndnng  benror- 
gemfeni  nnd  aab  nach  einigen  Tagen  die  Pigmentkörpor  der  gereisten 
Stelle  zusammengezogen  und  ll&nga  der  Blutcapillaren  grnppirt,  wäh- 
rend die  anderen  ihre  normale  Lage  beibehalten  hatlNiy  nnd  stark 
▼erzweigt  waren.  Einige  Tage  spiter  waren  die  Erelgenaanten  gän»* 

VIU.  Jahrmac.  10 
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Saviotti,  Liawaudemug  der  Pigmeutkörper. 


lieh  verschwunden,  und  die  gereizte  Stelle  machte  uch  dondi  ihre 

weissliclic  Farbe  mitton  in  der  bräunlichen  Umgebung  schon  für  das 
blosse  Auge  bemerkbar.  Ich  stiehte  mir  nun  eine  Erklärung  zu  ver* 

schaffen  über  den  Weg,  den  die  Pigmentzellen  eingeschlagen  hatten. 
Waren  sie  au«  dem  Gewebe  an  rlie  Oberfliiche  ausgewandert;  waren 
sie  in  die  Lympii-  oder  iilutf^Lfasse  eingewandert  und  durch  die 
Strömung  in  ihnen  weggeschafft  j  oder  hatte  endlich  Entfärbung  statt- 
goiundeu  T 

Die  Lösung  dieser  Fragen  gelang  mir  bei  einem  Frosche,  an 
welchem  ich  eine  EntsOndung  mittelst  eines  IVopfeos  2%  Schwefel- 
sänre  bewirkt  hatte. 

Kach  Verlauf  von  einigen  Tagen  sab  ich  die  Pigmentsellen  um 
die  Blntgefitose  angehäuft,  in  den  Geftssmaschen  waren  sie  fast  nicht 
mehr  su  treffen;  sie  hatten  also  ihre  normale  Lage  yerlaseen.  Ob- 
wohl noch  immer  contractil,  so  schickten  sie  doch  keine  so  verzweigten 
und  regelmässigen  Fortsätze  aus,  wie  im  normalen  Zustande. 

Als  ich  im  Laufe  der  niiclisten  acht  Tage  solche  Körper  wieder- 
holt beobachtete,  bemerkte  ich,  wie  einige  von  ihnen  Fortsätze  durch 
die  Getasswand  in  das  Lumen  hineiuschickten.  Blieb  der  Fortsatz 
fadenförmig,  so  war  es  sehr  schwer  festzustellen,  ob  er  in  das  Innere 
eingedrungen,  oder  ob  er  oben  oder  unten  auf  dem  Geftsse  lag. 
Aach  wenn  ich  an  ihm  Schwingungen  bemerkte,  so  konnte  ich  doch 
noch  immer  glaaben,  es  beruhe  dies  auf  einer  durch  den  Blutstrom 
bedingten  optischen  Tttuschung.  Die  durch  die  Capillaren  passiren- 
den  rothen  Blutkörperchen  rufen  nämlich  eine  Art  von  Intermittiren- 
der  Beleuclitung  hervor,  welche  an  darüber  oder  darunter  gelegraen 
Gebilden  leicht  den  Schein  einer  pendelnden  Bewegung  erzeugen  kön&en. 

Ein  wirkliches  Eindringen  war  leichter  wahrzunehmen,  wenn 
der  Zellenfortsatz  die  Form  eines  rundlichen  Gebildes  annahm.  Je- 
doch auch  in  diesem  Fall  konnte  icii,  wenn  das  Eindringen  des  Fort- 
satzes von  der  oberen,  oder  von  der  unteren  Gefässwand  stattfand, 
k(  ine  sichere  Ueberzeugung  gewinnen.  Erst  dann  stand  die  That- 
äache  fest,  als  ea  mir  glückte  zu  beobachten,  wie  die  AiAläufer  durch 
die  Seitenwand  in  die  Capillargefllsse  oder  in  die  kleinen  Venen 
eindrangen. 

Diese  eingedrungenen  rundlichen  Gebilde  filUten  partiell  das 
Gefilssluroen  aus,  und  es  war  mir  ein  Leichtes  zu  sehen,  wie  die 

Blutkörperchen  sich  an  ihnen  sticssen  und  nach  der  entgegengesetzten 
Seite  ihren  Lauf  nahmen.  An  der  hinteren,  d.  h.  der  der  Stromrich- 
tung des  Blutes  entgegengesetzten  Seite  der  Gebilde,  war  eine  kleine 
bellte  Stelle  zu  bemerken,  an  welcher  sich  keine  Blutkörperchen, 
sondern  nur  lilutscrum  vorfand. 

Der  im  Innern  des  G«  lässes  voriiandene  Theil  stand  mit  dem 
äusseren  in  Verbindung  durch  einen  von  der  Gefässwand  einge- 
schnürten Stiel. 
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Durch  diese  Beobachtung  war  es  mir  bewiesen,  dass  die  Fir- 
men tzellen  wirklich  Fortsätae  in  die  Qef&sae  durch  die 
Wand  hin  einschicken. 

Jetzt  blieb  noch  festzustellen,  ob  durch  diesen  Weg  ganze  Zellen 
eindringen,  oder  bloss  einzelne  Stücke,  die  dann  von  der  Blutströ- 
uiung  abgebrochen  und  fortgescliwernmt  werden.  Nach  meinen  Beob* 
achtungcQ  kommt  beides  vor;  in  den  meisten  Fällen  sah  ich  bloss 
Stücke,  in  yielen  aaoh  ganse  ZtUea  modringen,  und  d«reb  d«ii  BhU- 
atroro  fortgefllhrt  werden. 

Im  Verlauf  meiner  Unterencbungea  an  jenem  Froeche,  die  meh- 
rere Wochen  lang  dauerten,  bemerkte  ich  ausnerhalb  der  Geftsee 
nicht  nur  ganze  Sietlen,  sondern  aueh  Stücke  derselben,  an  GrOeae 
and  Gestalt  sehr  verschieden. 

Solche  Stücke  können  durch  Theilung  der  primitiven  Pigment-, 
seilen  entstanden  sein;  direct  wahrnehmen  konnte  ich  jedoch  eine 
solche  Theilung  nicht,  obgleich  ich  keine  Gründe  habe  sie  zu  leugnen. 
Jedenfalls  zeigten  mir  meine  directen  Beobachtungen,  dass  diese 
Stücke  in  die  Gefüsse  nach  und  nach  einwandern.  Um  so  mehr  bin 
ich  berechtigt,  dieten  Sohluas  au  aiehen,  da  im  Verlauf  der  Zeit  aih 
wohl  ZeUen  als  auch  die  Zellentbeila  an  den  gereistan  Stetten  aU- 
mShlieh  an  Zahl  abnahmen,  und  endlieb  ▼ollallndig  ▼eracbwaaden. 

Ein  Pigmentaellenforttats  kann  Stunden  lang  im  Innern  dea 
OefiisMs  verbleiben  ohne  wesentliche  Aenderungen  au  erleiden;  in 
einigen  Fällen  sah  ich  ihn  wieder  heraustreten,  in  anderen  aber  an 
Or4}sse  allmählich  zunehmen.  Hat  er  in  diesem  letzten  Falle  eine 
gewisse  Grösse  erreicht,  so  biegt  er  sich  in  der  Richtung  des  Blut- 
stronies,  und  verlängert  sich  nach  und  nach,  noch  immer  Jedoch  der 
inneren  Fhäthe  der  Gcfässvvand  aufliegend. 

In  jedem  Falle  verlängert  sich  der  intravasculüre  Theil  immer 
mehr,  je  grösser  sein  Volumen  ist,  und  haftet  au  der  Eintrittsstelle 
mittelst  eines  Stieles,  der  oft  eine  beträohtliGhe  Länge  und  Dünne 
erreicht.  Da  der  Stiel  manchmal  keine  Pigroentsubstana  mehr  en^ 
hält,  sondern  aus  farblosem  Protoplasma  besteht,  so  kam  seine  Er- 
kennung sehwer  lallen.  Jedoch  ist  diea  nieht  der  Fall,  wenn  man 
vom  Anfang  an  seine  Verlängerungsphasen  genau  verfolgt  hat.  Eben- 
so ist  er  leicht  erkennbar,  wenn  der  Pigmentkörper  die  innere  Plieba 
der  Gefässwand  verlässt,  und  in  dem  Blutstrom,  oder  bei  seiner  au- 
nehmenden  Verlängerung  in  ein  benachbartes  Gefäss  gelangt;  unter 
diesen  Verhältnissen  ist  er  fortwährend  der  Einwirkung  des  Blut^ 
Stromes  ausgesetzt,  welcher  ihm  starke  Schwingungen  mittbeilt. 

Nachdem  er  sich  so  verlängert  hat,  löst  er  sich  endlich  ab,  und 
wird  von  dem  Blutstrom  fortgeführt. 

lük  muss  indess  noebmals  betonen,  dass  nidit  immer  ganze  Pig- 
mentkörper in  das  GefiUslnmen  eintreten;  hinBger  sieht  man  sie  nur 
in  einielnen  Stücken,  und  awar  eins  nach  dem  andern  einwandern. 

10» 
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Die  ÄblÖsuDg  der  eingedrungenen  Pigmentzellen  oder  Zelleo* 
fortsätze  wird  von  der  Blutströmung  beeinflusst;  trotz  der  letzteren 
behalten  sie  aber  ihre  contractilc  Eigenschaften  bei,  und  können  der 
Strömung  einen  Widerstand  leisten.  Folgende  Thalsachen  beweisen 
diese  Behauptung;  1)  Her  oben  erwähnte  Rücktritt  der  schon  einge- 
drungenen Fortsätze;  2)  das  Zusauimeuzieheu  der  iiu  Innern  des 
GefAsses  schoD  «tark  verlftDgerteu  Körper  auf  ihre  Eiutrittsstelle,  was 
ich  in  swei  FtiJen  g«na  deutlich  conttatiren  konnte;  3)  bemerkte  ich 
eine  Plgmenteelle,  die  nach  aiemlicher  Verltogeraog  lAngt  der  inneren 
Fliehe  der  Qefttswand  an  emer  Stelle  ankam,  wo  ausserhalb  des 
Qeflisses  ein  anderer  Pigmentk5rper  vorhanden  war;  da  trennte  sie 
sich  in  swei  Theile,  wovon  der  vordere  sich  in  die  Gefässwand  ein- 
bohrte und  wieder  nach  aussen  gelangte,  während  der  hintere  nach 
eehr  beträchtlicher  Verlängerung  sich  von  der  Qefässwand  ablöste. 

An  demselben  Frosche  waren  die  Pigmentzellen  der  gereizten 
•Stelle  der  Schwimmhaut  nach  zwei  Monaten  fast  gänzlich  verschwunden. 

Diese  erwähnten  Beobachtungen  beweisen  augenfällig,  das  die 
Pigmentkörper  ganz  oder  stückweise  wirklich  in  die 
Blutgefässe  einwandern  nnd  vom  Blutstrome  fortgeführt 
werden. 

Äehnliche  Thatsachen  konnte  ich  an  einem  anderen  Frosche 
oonstatiren,  wo  die  £ntaSndung  durch  cöncentrirte  Bssigsfture  her> 
Torgerufen  wurde;  die  Application  eines  Tropfens  Esstgsänre  be> 

wirkte  eine  circumscripte  Mortification  am  Schwimmhautgewebe,  so 
dass  es  in  einigen  Tagen  durchlöchert  wurde.  Um  das  Loch  herum 
wies  ich  etwa  10  Tage  nach  der  Application  der  Essigsäure  dieselben 
Erscheinungen  nach,  welche  ich  oben  geschildert  habe,  bis  endlich 
das  Gewebe  auch  hier  eine  ganz  weissliche  Farbe  annahm. 

Ferner  sah  ich  in  einem  Falle  uacij  Application  von  Glycerin 
drei  Tage  später  das  Einwandern  einer  ganzen  Pigmcntzclle.  Andere 
Reismittel,  namentlich  Crotondl,  salpetersaures  Silberoxyd,  Natron 
oausticum  (2%  Lösung),  gaben  mir  kein  positives  Resultat,  trotsdem 
ich  gewöhnlich  tiglich  die  Entaflndung  verfolgte. 

Endlich  muss  ich  erwähnen,  dass  ich  bei  den  Winterfröschen, 
welche  ich  zu  meinen  Beobachtungen  benutste,  Pigmentkörper  (deren 
Anwesenheit  im  Blute  ja  schon  von  früheren  Beobachtern  constatirt 
wurde)  in  den  Blutströmen  der  Schwimmhäute  auch  schon  vor  der 
Reizung  wahrnahm,  und  gestützt  auf  die  obigen  Versuche  es  für 
wahrscheinlich  halte,  dass  Pigmentzelleu  auch  schon  unter  normalen 
Bedingungen  in  die  Blutgefässe  einwandern. 

(Schlass  folgt.) 


Digitized  by  Google 


p  . 

BnraASDT,  UfliMvIragbarkeit  der  Tabar«oloM.  149 

Bbbmhardt,  Beitrag  von  der  Lehre  von  der  speci fischen 
Natar  der  Tuberculo&e  und  ihrer  Uebertragbarkeit  von 

Menschen  auf  Thiere. 

Anh.  L  olin.  Med.  V.  M8— 6M. 

Zu  seinen  ibmlt  in  das  Unteriiaaitg«webe  d«  Kackens,  theils 
in  das  Gavum  peritonaei  vorgenommenen  Impfungen  beoatste  V£ 

Torwiegend  Kaninchen,  da  dieselben  in  Königsberg  eine  ▼dllige  Im- 
munität von  jenen  parasitären  Affectionen  der  Lungen  zeigen,  welche 
nach  Langhans  leicht  zu  trügerischen  Versuchsergebnissen  führen 
können.  Von  einer  ausgedehnteren  Experitnentalreihe  mit  Meer- 
schweinchen wurde  um  so  eher  Abstand  genommen,  als  sich  an  zwei 
£xemplaren  10 — 12  Wochen  nach  AppHcation  einer  einfachen  Stich- 
wunde wider  Erwarten  sabhreicbe  bis  erbsengroase  kiaiga  Herde 
neben  kleineren,  wnm  Theil  noch  dnrehscheinenden  Knötchen  in  den 
Langen  und  der  Hill,  sowie  reine  graae  Tuberkel  in  der  Leber  vor- 
gefond«!  hatten,  Vf.  lisst  es  unentschieden,  oh  es  sich  hierbei  um 
«ne  ,,primäre"  (spontane)  Tubereolose  handelte,  wie  sie  seitdem,  da- 
von unabhängig,  auch  von  KöSTBB  und  von  C.  KuGE  (Chi.  1869. 807) 
beobachtet  worden  ist,  oder  um  die  Folgen  des  Traumas. 

Unter  den  60  Thieren,  welche  die  Operation  länger  als  14  Tage 
überlebten,  sind  40,  welchen  unter  die  Haut  verschiedenartigstes 
Material,  iheils  wirkliche  MiliartubiTkel ,  theils  Stücke  peribronchi- 
tiscber  und  käsig-pueumonischer  Herde,  theila  krebsiger,  sarcomatöser 
oder  käsiger  LyiuphdrOieUi  theils  Sputa  von  PktUttkerny  tbeils  end- 
lich gans  indi£forente  Sto£Fe  (Baumwolle,  äolsstdokcben  etc.)  einge- 
bracht wurde.  In  8  Fftlleo,  denen  sich  1  Meerschweinohen  (unter  4) 
ansehliesst,  ergab  die  Section  in  dw  Lungen  eme  E«ruption  von 
miliaren  grauen  Knötchen  mit  eum  Theil  gelblich -käsigem  Centram, 
welche  die  bekannten  raicroscopischen  Charactere  zeigten.  Einige 
Male  fanden  sich  ebensolche  kleine  Knötchen  auch  im  Unterhaut- 
gewebe in  der  Umgebung  des  käsigen  Herdes  an  der  Operations- 
stelle, sowie  in  der  Leber;  niemals  kam  es  aber  zu  einer  Betheili- 
gung anderer  Organe  oder  zu  einer  generalisirten  Tuberkelent« 
Wickelung. 

Zu  den  Impfungen  in  die  Bauohhöhle  wurden  zunächst  Lun» 
gentbeila  Peraonen  ▼erwaodl^  welche  ohne  hereditäre  Anlage  an 
käsiger  und  nlcerteer  Pneumonie  su  Grande  gegangen  waren.  Vf. 
constetirte  danech,  in  Uebereinttimmnng  mit  ComrHBOi  und  FaiHKBL 
(Gbl.  1869.  76),  eine  von  dem  „capsulären  Tumor"  ausgebende  Ab- 
lagerung sehr  zahlreicher  Miliartuberkel  im  Peritonäura,  und  weiter 
der  Pleura,  den  Lungen,  der  Leber,  der  Milz  und  den  Nieren.  Das- 
selbe Resultat  ergab  sich  bei  Kanineben,  auf  welche  die  betreffenden 
Theile  dieser  künstlich  tuberculös  gewordeneu  Thiere  übertragen 
wurden,  und  ebenso  für  solche,  denen  Vf.  wiederum  von  letsteren 
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überimpfte.  Dagegen  rief  die  Einbringung  tbeils  von  einfach  ent- 
zUndlich-intiltrirten,  von  krebsigen  und  von  sarcumatösen  Qewebsab- 
schnitten,  tbeils  von  wdifforentMi  Stoffen,  ebenso  wie  die  Injection 
käsiger  Prodacle,  welche  nach  längerem  Aofenthalt  in  absolatem 
Aloobol,  vor  der  Application  fiberdies  noeb  der  Siedebitie  ausgesetat 
worden  waren,  trota  der  Anwestabeit  eines  mehr  oder  weniger  am> 
längUcben  käsigen  Herdes  nur  ausnabmsweise  eine  Eruption 
von  Tuberkeln  auf  dem  Peritonäum  hervor,  zu  dmien  sich  in  einem 
Falle  auch  noch  spärliche  Knötchen  der  Leber  ond  der  Niere  ge- 
sellten. 

Irn  Hinblick  auf  die  mitgetheilten  Beobachtungen,  welche  auf 
eine  besondere  Malignität  tuberculÖser  und  käsig-pneumonischer  Pro- 
ducte  hinzuweisen  scheinen,  bestreitet  Vt.  die  von  CoUNUEiu  und 
Fräjnkel  behauptete  Gleicbwertbigkeit  der  durch  verschiedenartige 
Eingrifib  hervorgebrachten  käsigen  Herde  am  Sauchfell.  Insbeson- 
dere hebt  er  die  relativ  grosse  Unschädlichkeit  der  durch  Alcohol 
Mdesinficirten''  Theile  hervor,  eue  Erfahrung,  welche  bei  der  noto- 
rischen Contagiosität  der  dnrch  den  Zerfall  des  Lungengewebes  ent- 
standenen ond  sur  Expectoration  kommenden  Massen  auch  för  die 
Behandlung  neue  Angriffspuncte  erOilnet.  PmAoIl 


König,  Beiträge  zur  Aetiologie  des  Wunderysipel«. 

Arch.  d.  Heilkunde.  XI.  23-42. 
Dem  Vf.  fiel  es  auf,  dass  bei  einer  kleinen  Erysipelepidemie  in 
der  Roatocker  Clinik  nur  frische  Operationswunden  befallen  wurden 
und  zwar  nur  diejenigen,  bei  welchen  die  Operation  in  dem  Opera- 
tionssaal ausgeftihrt  worden  war.  Die  Kranken,  welche  in  ihren 
Betten  operirt  waren,  sowie  von  Aussen  hereingebrachte  Verletate 
blieben  frei  Dies  lenkte  den  Verdacht  auf  die  blntdurchtränkten 
Eissen  des  Operationstisches  als  Infectionsheerd.  Die  Kissen  wurden 
durch  neue  ersetzt  und  von  dem  Tage  an  trat  kein  Erysipel  mehr 
auf.  Die  alten  Kissenüberzüge  wurden  darauf  12  Stunden  mit  Wasser 
extrabirt  und  mit  dem  Extract  zwei  Impfversuche  an  Kaninchen  an* 
gestellt.  Bei  dem  einen  Thier  trat  nur  leichte  Röthung  der  Impf- 
stellen ein,  bei  dem  andern  da{>e^en  bildete  sich  unter  Fiebererschei- 
nungen (T.  41,  8)  eine  diffuse  Dermatitis  in  der  Umgebung  der 
Impfstellen  am  Rücken  aus,  welche  von  dort  nach  dem  Bauche 
wanderte,  ein  beträchtliches  Oedem  des  Präputiums  hervorrief  und  an 
einseinen  SteUen  au  Blasen*  und  Scborfbildung  fahrte*  Fieber  und 
Haotr6the  verschwanden  nach  12  Tagen.  Imptversuche  mit  der  von 
festen  Bestandtheilen  befreiten  Flüssigkeit  hatten  keinen  Erfolg.  — 
Wt  hält  das  Erysipelgift  flir  em  specifisches  Virus  und  sieht  in  dem 
angetrockneten  Blut  einen  besonders  günstigen  Boden  für  seine  Ent- 
wickelang. Es  stimmt  mit  dieser  Ansieht  die  alte  Beobachtung,  dass 
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Erysipel  häufig  spontan  an  Wunden  entsteh},  in  wclclien  hioUat  qii> 
sweckmilssig  angelegten  Nätlien  Blut  verhalten  ist.  Das  sogenannte 
luedieinische  Erysipel  hält  Vf.  für  identisch  mit  dem  Wunderysipel. 
Unter  33  Fällen  liessen  sich  bei  19  kleine  Verletzungen  als  Aus^^angs- 
punct  nachweisen.  Wo  dies  nicht  niüglich  war,  hinderte  die  starke 
Anschwellung  an  genauerer  Untersuchung.  Treodeleobarg. 


Tb.  Sämisch,  Das  Ulcus  corneae  serpens  und  seine  Therapie. 

8.  4S8.  Bonn  1870. 

Mit  dem  Naaien  Uleua  comMe  terpens  bezeichnet  S.  eine  Ge- 
schwürsform  der  Cornea,  welche  bisher  in  der  Regel  mit  dem  Namen 
der  Hypopyon-Keratitis  (nach  Roser)  bezeichnet  wurde  und  die  sich 
durch  eine  besondere  Tendenz  zur  Ausbreitung  nach  der  Fläche  der 
Cornea  auszeichnet,  wodurch  neben  dem  Eindringen  in  die  Tiefe  ihre 
grosse  Gefährlichkeit  bedingt  wird.  .S.  giebt  aus  dem  Grunde  den 
bisher  üblichen  Namen  auf,  weil  einzelne  Fälle  dieser  Erkrankung 
auch  ohne  Hypopyon  auftreten  und  es  andere  mit  Hypopyon  verbun- 
dene HorobautgeschwQre  giebt,  welche  nicht  diesen  „weiterkrieohen* 
den''  Gharactar  haben. 

Das  Ulcus  serpens  entsteht  meist  in  der  Mitte  der  Hornhaut 
ak  eme  nmdliche  graue  Trfibung  mit  anfangs  nur  geringem  8nb- 
stanzvcrlust  Der  Rand  des  Geschwürs  ist  nur  in  einer  gewissen 
Ausdehnung  geschwellt  und  weisslicb  grau  Terftrbt,  meist  in  Form 
eines  Halbmonds;  der  Geschwürsgrund  grttnlich  und  nach  der  ge- 
trübten Randpaitic  hin  abschüssig.  Die  Umgebung  ist  durchsichtig 
und  zeigt  nur  feine  graue,  divergircnd  auslaufende  Streifen.  Die 
Ausdehnung  des  Ge.-^chwürs  erfolgt  vorzugsweise  nacli  der  Richtung 
der  stärker  getrübten  Randpartie;  unter  stärkerer  Trübung  des  Grun- 
des dringt  dasselbe  auch  allmählich  in  die  Tiefe,  so  dass  ausgedehnte 
Perforationen  mit  ihren  Folgen  immer  näher  rücken.  Hypopyon  tritt 
in  etwa  60  pCt.  der  P&lle  auf;  Iritis  ist  wohl  immer  damit  verbun* 
den,  au  weilen  tritt  auch  Iridocyclitis  oder  Iridoohorioiditis  hinau. 
Meist  bestehen  nur  geringe  Reiaerscbeinnngen,  dagegen  kann  auch 
in  manchen  Fällen  ausserordentlich  heftige  Ciliameurose  vorhanden 
sein;  in  solchen  fehlt  in  der  Regel  das  Hypopyon. 

Mit  der  bisher  üblichen  Behandlung,  Atropin,  feuchte  Wärme, 
Iridcctomie  und  Paraccntese  konnte  Vf.  im  Ganzen  keine  zufrieden- 
stellenden Resultate  erzielen,  da  ihn  die  Behandlung  in  vielen  Fällen 
im  Stich  liess.  Er  empfiehlt  ein  von  ihm  in  35  Fällen  geübtes  Ver- 
fahren, welches  in  allen  mit  Ausnahme  eines  einzigen  die  Krankheit 
immer  sofort  sistirt.  Dasselbe  besteht  in  einer  so  früh  als  möglich 
ausgefilbrten  Spaltung  des  Qeschwürsgrundes  in  seiner  ganien  Breite 
und  Offenhalten  der  Wunde  bis  aur  beginnenden  Vernarbung  des 
ChesekwQn.  Der  Schnitt  wird  mit  dem  v.  GitXFB^schen  Linearmesser 
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ausgeführt;  dasselbe  wird  am  einen  Rande  des  Geschwürs  noch  in 
gesunder  Substanz  eingestochen,  mit  nach  vorn  gerichteter  Schneide 
hinter  dem  Geschwürsgrund  vorbeigefiiiirt,  am  anderen  Rande  wieder 
ausgestochen,  und  alsdann  der  ganze  Gesohwürsgrund  durchtrennt. 
Bio  Draokverbaod  wird  niebt  angelegt.  Die  günstige  Wiriinng  zeigt 
Hcb  soboD  «m  anderen  Tage,  mdem  der  Rand  nicht  wie  bisher  vor- 
gerSelit  ist  Die  Wirkung  hilt  aber  nicht  an,  wenn  nicht  die  yer* 
klebten  Wondrinder  mit  einer  stumpfen  Sonde  oder  dem  Wbbbr* 
sehen  Thränenmesserchen  immer  wieder  in  ihrer  ganzen  Länge  auf- 
gerissen werden.  Man  dringt  dabei  mit  der  Sonde  allmählich  in  den 
Wundcanal  und  die  vordere  Kammer  ein  und  dreht  dieselbe  sofort, 
damit  nicht  die  Spitze  mit  der  Linsenkapsel  in  Berührung  kommt. 
Das  Wicderaufreissen  der  Wunde  oiuss  in  der  ersten  Zeit  zweimal 
täglich  geschehen  und  so  lange  fortgesetzt  werden,  bis  sich  der  Be- 
ginn von  Regeneration  an  dem  vollständigen  Verschwinden  der  Raud- 
trfibung  SU  erkennen  giebt,  was  in  der  Regel  in  der  3.  Woche  der 
Behandlung  der  Fall  ist 

Oefisbren  filr  Linse  nnd  Lris  sind  bei  richtiger  Aasföhmng  nicht 
an  besorgen,  wenn  nach  nicht  in  allen  Fällen  eine  Verldthnng  der 
L'is  mit  den  Wundecken  zu  vermeiden  ist. 

Das  Ver£ihren  bewirkt  immer  eine  SIstirung  des  Processes,  Auf- 
hellung der  umgebenden  Trübung  und  Reinigung  des  Geschwürs  bei 
den  torpiden  Formen  mitunter  in  sehr  prompter  Weise,  Bei  den 
entzündlichen  Formen  wird  auch  die  mitunter  sehr  heftige  Ciliaiueu- 
rose  sehr  rasch  und  sicherer  als  durch  Morphiuminjectionen  beseitigt. 

  Leber. 

ImiBBlfAmi,  Zur  Theorie  der  Tagesschwankung  im  Fieber 

des  Abdominaltyphua. 

DtelMhM  Aroh.  t  «tta.  Uti.  VI.  Ml^ttW. 
Die  von  L  im  Verem  mit  Zitii88£N  an  26  Kranken  angestellten 

Beobachtungen  Aber  die  Wirkung  kalter  Bäder  bei  Typhus  (Z.  und  L 
Die  Kaltwasserbehandlung  des  Typhus  abdom.  Leipaig  1870.)  habttn 
ergeben,  dass  durch  alim&blich  abgekühlte  Vollbäder  von  annähernd 
gleicher  Dauer  bei  einer  bestimmten  Teniperatur  im  Rectum  (40") 
im  Grossen  und  Ganzen  durchschnittlich  tast  der  gleiche  Grad  von 
Abkühlung  (1,9*^ — 2,1^  C.)  erzielt  wird,  gleichviel  zu  welcher  Tages- 
oder Nachtzeit,  ob  während  der  natürlichen  Rcraissiou  oder  Exacer- 
bation, die  Bäder  verabreicht  wurden.  Nur  zu  Einör  Tageszeit, 
nämlich  gegen  7  Uhr  Abends,  also  im  Boginn  der  grossen  Tages- 
lemission  erhebt  sich  der  Abktthlungseffect  bedeutend  höher  (bis  su 
3,4^).  Es  würde  somit,  abgesehen  von  dieser  Ausnahme,  nach  Z. 
und  L  die  Haut  des  l^phoskranken  darchschnittlich  au  jeder  Zeit  die 
gleiche  Fähigkeit  der  Wärmeabgabe  besitien,  und  daraus  wfirde  folgen, 
dass  die  Steigerung  der  Köipertemperator  wUhrend  der  Exacerbation 
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wesentlich  auf  einer  Steigerung  der  Wärmeproduction,  das  Absinken 
auf  einer  Verminderung  derselben  beruht,  und  dass  eine  periodische 
Wärmestauung,  wofür  Ref.  sich  ausgesprochen  hat  (Chi.  1869.  269) 
nicht  stattfindet  (NB.  Die  eigentliche  Theorie  Tkaube's  [Cbi.  1863. 
651]  welche  I.  ebenfalls  bekämpft,  wird  durch  diese  Beobachtungen 
gar  nicht  tangirt.  Ref.). 

Dm  genauere  VerhältnitB  nun  der  WArniaprodneUon,  WAr- 
meftbgabe  und  Temperatur  untersiebt  I.  für  den  Fall  eines  in 
allen  seinen  Theilen  ▼ollkommen  gleicbm&ssig  temperirten 
Körpers  ond  eines  cons  taut  temperirten  umgebenden  Mediumseiner 
Berechnung,  welche  au  dem  Resultat  führt,  dass  bei  steigender  Tem- 
peratur des  Körpers  die  nach  Ablauf  endUober  Zeitabschnitte  er- 
folgte Gesammtabgabe  von  Wärme  in  rascherem  Verhültnis-i  wächst, 
als  die  Temperatur  des  Körpers,  ferner  dass  die  innerhalb  derselben 
Zeitabschnitte  erfolgte  Gesamnifproductiun  von  Wärme  zwar  grösser 
ist,  als  die  Wärmeabgabe,  aber  diese  mit  wachsender  Zeit  und 
wachsendem  Temperaturüberschuss  in  allmählich  ohne  Ende  abneh- 
menden Verhiltniss  ttbertrifit.  Eine  merkbare  Abweichung  vou  der 
Proportionalität  jener  drei  Pactoren  tritt  jedoch  bei  Temperatnrstei- 
gerungen,  wie  die  Tagesschwankungen  des  typhOsen  Fiebers  sind, 
nicht  herror  und  indem  I.  annimmt,  dass  das  Steigen  und  Fallen  der 
Temperatur  im  Rectum  annähernd  proportional  dem  Steigen  und 
Sinken  der  Wärmeproduction  erfolgt  und  auch  seitlich  damit  sq- 
sammenfallt,  kommt  er,  immer  unter  der  Voraussetsung ,  dass  die 
Körperoberfläche  stets  die  gleiche  Fähigkeit  der  Wärmeabgabe  be- 
hält, zu  dem  Schluss,  dass  die  jedesmal  beobachtete  Tempe- 
ratur ein  annäherndes  Maass  für  die  jeweilige  Wärme- 
production ist,  so  dass  also  der  Tagesfluctuation  der  typhösen 
Temperaturcurve  eine  entsprechende  Fluctuation  der  Wärmeproduo* 
Hon  au  Grunde  liegt,  mit  welcher  eine  gleichfalls  proportionale,  aber 
seitlich  (1—8  Stunden)  nachschleppende  Fluctuation  der  Wirmeab- 
gabe Hand  in  Hand  geht. 

Die  Ursache  der  tSglichea  Schwankungen  in  der  Wärmeproduc- 
tion sucht  I.  in  der  Thfitigkeit  des  von  Libbbbheister  auch  neuer- 
dings noch  (L.  und  Haqenbach,  Beobachtungen  und  Versuche  über 
die  Anwendung  des  kalten  Wassers  etc.  Leipzig  1868.  und  Deutsches 
Arch.  f.  clin.  Med.  V.  117.  s.  dagegen  Cbl.  1869.  2.Ö0)  angenommenen 
Kegulationscentrums,  vermöge  dessen  auch  iu)  Fieber,  wie  in  der 
Norm,  die  Production  der  Wärme  nach  der  Abgabe  sich  richten  soll, 
nur  mit  dem  Unterschied,  dass  im  Fieber  „die  iicgulatioti  auf  einen 
höheren  Grad  eingestellt  ist."  Dieses  Centrum,  vun  der  fiebererre» 
genden  Ursache  su  einer  rbytmischen  Thitigkeit  erregt,  regalirt  die 
Wlrmeprodnotion,  indem  es  wahrend  der  Exacerbation  eine  Einstel- 
lung auf  snccessiT  höhere,  wfthrond  der  Remission  auf  aaocessiv  nie- 
dere Grade  bewnkt  Je  nachdem  nun  eine  WArmeentaiehnng  in  «ine 
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Zeit  fallt,  wo  dieses  Rcgulutionscentrum  eine  Einstellung  auf  höhere 
Onidc  toiulirt,  oder  aber  auf  niedere,  wird  die  Datier  der  Abkttb- 
lung  (l.  ii.  die  Zeit  bis  zur  Wiedererreichuug  der  Temperatur  vor 
dem  Jiade  verschieden  sein,  dcrt  kürzer,  hier  länger  und  in  der 
That  haben  die  von  ZiEMSSKN  und  I.  (I.  c.)  angestellten  Durchschuitts- 
leclininifj^en  erhoben,  dass  die  Dauer  der  Abküfihnij>  um  .so  f»rüsser 
ist,  je  naher  das  Bad,  der  Zeit  nach,  dem  Ta^csuiaxiaunu  der  Teoi- 
peratur,  also  dem  Beginn  der  Rcmisöion  gegeben  wurde. 

Neben  dieser  Hauptnrsacbe  der  Temperaturscbwankungeu  scheint 
es  I.  aber  doch  notbwendig,  noch  HtÜfsursaehen  susulassen  und  als 
eine  solche  sieht  er  die  temporäre  Wftrmestauung  in  Folge  von 
Ischftmie  der  Haut  an,  wie  sie  nicht  nur  beim  Frost  oder  leichtem 
Frösteln,  sondern  auch  ohne  zur  Perception  des  Patienten  zu  kommen, 
stattfinden  kann  (worüber  vom  lief,  in  ViBCBOW's  Ai-cb.  XLV.  40&. 
zu  lesen  ist)  und  nun  findet  er,  dass  diese  temporären  I^chämieen 
zur  Erklärung  der  gerin^^en  Differenzen  in  der  Wirkung  der  Bäder 
zu  verschiedener  Tageszeit  und  nauientlich  auch  der  grossen  Diffe- 
renz in  der  7.  Stunde  (s.  oben)  ausreichen.  Doch  lassen  sich  diese 
nach  I.'s  Ansicht  noch  besser  in  anderer  Weise  erklären.  Währen^ 
nftmlieh  den  obigen  Betrachtungen,  deren  Resultat  mit  den  Beobaoh- 
tungen  Zibmmbm's  und  I/s  Tolikommen  übereinstimmt,  die  Annahme 
eines  in  allen  Theilen  gleichmissig  temperirten  Körpers  au  Grunde 
liegt,  welcher  der  Organismus  ja  in  Wirklichkeit  nicht  ist,  sieht  er 
nun  die  hierdurch  entstehenden  Abweichungen  in  Betracht,  indem  er 
sieh  den  Organismus  als  einen  im  Innern  durchaus  gleich  temperirten 
Körper  denkt,  der  schichtweise  umgeben  ist  von  unendlich  vielen 
schlecht  leitenden  Htillen  mit  gleichen,  unendlich  kleinen  Temperatur- 
ditfcrcnzen,  wob  -i  er  absieht  von  den  \Vjirn)cqu;uititätcn  die  eben  in 
diesen  pei'iplieren  Schichten  selbst  producirl  werden.  In  einein  solclien 
Köi  per  werden  die  fortwährend  von  Innen  nach  Aussen  gerichteten 
Wärmeströme  an  Geschwindigkeit  zunehmen,  wenn  und  so  lange  die 
Temperatur  im  Innern  steigt.  Beginnt  diese  aber  au  sinken,  so  wird 
mit  der  abnehmenden  Temperatnrdiflferena  auch  «die  Geschwindigkeit 
des  WiUrmestroms  abnehmen,  aber  wegen  der  schlechten  Leitunga- 
filhigkeit  des  Körpers  und  seiner  Hallen  wird  diese  Abnahme  sich 
nur  langsam  (nach  I.  in  1—2  Stunden)  bis  zur  Peripherie  fortpflanzen, 
80  dass  zu  einer  gewissen  Zeit  hier  noch  eine  grössere  Wärmeabgabe 
stattfindet,  als  der  sinkenden  Temperatur  in  der  Tiefe  entspricht. 
Ein  solcher  Zeifpunct  ist  der  Beginn  der  grossen  Tai,'e8rcmission  (um 
7  Uhr  Abends)  und  daher  die  grössere  Abkiihlunj;  durch  ein  zu 
dieser  Zeit  gegebenes  Bad.  Aehiilich,  meint  1.,  können  auch  die 
anderen  Ungleichheiten  der  Hadwirkung  in  „natüiliehster"  Weise  er- 
klärt worden.  [Abgcscheu  davon,  dass  es  sieb  in  den  hier  zu  Gründe 
gelegten  Beobachtungen  um  Bider  handelt,  deren  Anfimgstemperatur, 
wie  ZiBMSSBM  und  I.  I.  c.  p.  2  angeben  „etwa"  96^  betragt  und  die 
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mittelst  zufliessenden  Wassers  abgekülilt  werden,  „bis  die  Temperatur 
des  Badewassers  nach  10— 15  Minuten  auf  circa  20°  erniedriget  ist" 
und  dass  der  Kranke  darin  „etwa  20 — 30  Minuten"  verweilt,  dass 
aUo  von  gleichen  Bedingungen,  wie  gleicher  Waasermenge,  zu  jeder 
Zeit  gleicher  Temperatur,  gleicher  Dauer  der  Bftder,  geschweige 
denn  Rfloksicht  auf  Gewicht  und  Voliun«i  der  Kranken  gar  keine 
Rede  ist,  erlaubt  eich  Ref.  der  obigen  Darstellung  Folgendes  entgegen- 
stthalten:^  1)  Wenn  die  Temperatur  in  der  Achselhohle  gemessen 
wird,  so  sind  die  Differensen  in  der  Wirkung  au  verschiedener  Tages- 
zeit gegebener  Bäder  noch  viel  grösser  wie  Ref.  aus  Erfahrung  weiss, 
mn  Umstand,  der  aufs  Entschiedenste  für  ein  verschiedenes  Verhalten 
gerade  der  Haut  spricht.  2)  Aber  selbst  die  von  Z.  und  I  im  Mast- 
darm gefundenen  Differenzen,  wenn  man  ans  ihren  Beobachtungen 
und  aus  Durchschnittsrechnungen  niit  vielfachen  Abweicliungcn  im 
Einzelnen  (1.  c.  p.  102)  solche  Schlüsse  ziehen  will,  sind  durchaus 
nicht  zu  vernachlässigen,  deuu  bei  einer  mittleren  Abkühlung  von 
2*  ist  eine  Differens  von  0^^=:  lOpCt  und  die  abendliche  von 
0,5*  =  26  pCt.,  Bumal  alle  anderen  Beobachter,  wie  ausser  Bbakd 
nnd  LiBBBSMBiBTBB,  aaf  deren  Erfahrungen  hierüber  I.  keinen  Werth 
legen  will,  aoeh  Obbbhibr  nnd  v.  Wabl  fiberetnstimmend  Differensen 
m  der-  Abkflhlung  zu  verschiedenen  Tageszeiten  unter  zum  Theil 
gras  genau  gleichen  Versuchsbedingungen  gefunden  haben.  3)  Wenn 
die  von  .1.  gegebene  Darstellung  von  dem  langsamen  durch  Schich- 
ten sich  bewegenden  Wärmestiom,  wobei  die  Circulation  gar  nicht 
berücksichtigt  ist,  richtig  wäre,  so  müsstc  auch  nmgekehrt  die  Wir- 
kung von  Bädorn  erst  nach  Stunden  sich  im  Rectum  bemerklich  n)achen, 
was  thatsächlich  schon  nach  wenigen  Minuten  der  Fall  ist.  4)  Was 
endlich  die  eigenthümiiche  von  LlBBt^hUEiSTEU  angenoaimene  Wärme- 
regttladoD  betrift|  ao  stösst  I.  selbst  das  ^nsige  Fundament  derselbra 
um,  indem  er  dem  Ref.  sugiebt,  dass  das  anikngliche  Steigen  der 
Temperatur  bei  peripherischer  Abkflhlung  eine  Folge  von  IschAmie  ist, 
wfthrend  L.  es  als  Zeichen  vermehrter  WArmeproduction  ansieht  Ref.]. 

Bsnator. 


W.  Bebhatzk  &  G.  Bbauk,  Ueber  die  Anwendung  der 
Bcbwefligsauren  Salze  und  der  schwefligen  Säure  bei  den 
Erkrankungen  der  Wöchnerinnen. 

Wie».^«d.  -Woeh«iwehr.  1869.  No.  96— 100. 

G.  PoLLi  hatte  zuerst  (Cbi.  18ü3.  378)  die  scbwefligaauren  und 
unterschwefligsauren  Salse  als  Antiseptica  empfohlen,  ihre  Anwendung 
bei  schweren  P&Uen  von  Makria,  Cholera  (Chi.  1866.  720;  1869. 
128,  868)  etc.  schien  diese  Empfehlung  su  reohtfortigen  undsnr  Prtt* 
fong  ihres  therapentisehen  Werthes  bei  Puerperalkraakbeiten  au&u* 
fordern.  Die  angewendeten  Präparate:  unterächwefligt.  Natron  und 
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Magnesia,  schwefligs.  Magnesia,  saures  scbwefligs  Kali  und  Natron, 
UDcl  ichweflige  Säure  waren  sümmtlich  auf  ihre  chemische  Reinheit  ge- 
prüft, und  wurden  in  theilt  leichteren  FAllen  von  Peri-  und  Endometritii, 
CoJp.  Croup.,  leichten  Temperaturerhöhungen  ohne  nachweisbare  locale 
Veränderungen,  theils  in  schwereren  FAllen  von  localer  OangrAn, 
puerperaler  Peritonitis  etc.  angewandt  Die  innerliche  Anwendung 
aller  Prilparate  hatte  höchst  unangenehme  Nebenwirkungen,  entgegen 
den  Aussagen  aller  früheren  Beobachter;  unter  57  Fällen,  wo  diese 
Mittel  angewandt  wurden,  traten  Mal  profuse  anhaltende  Durch- 
falle, die  in  einem  Falle  jeder 'l'herapie  trotzten  und  zu  letlialcro  Ende 
führten,  in  zwei  Fällen  hartnäckige  Magencatarrhe  mit  Reizung  zum 
Erbrechen  und  wirklichem  Erbrechen  auf.  Diese  Erscheinungen 
traten  schon  nach  1 — 2,0  grui.  auf,  während  Polli  angegeben  hatte, 
daaa  Oeeoade  8 — 12  grin.  der  Sulfite  ohne  Beschwerden  vertragen, 
und  Durstr  und  HitsegeAlhl  dabei  herabgesetat  wird;  nur  als  in  einem 
Falle  die  sauren  Sulfite  sich  in  saure  Sulfate  umgewandelt  hatten, 
wurde  auch  Ton  Vff.  dieses  letstere  beobachtet  Oer  Einfluss  auf 
Puls  und  Temperatur  konnte  um  so  weniger  nach  irgend  einer  Bich- 
tnng  hin  entschieden  festgestellt  werden,  als  schwere  Fälle  von  Puer^ 
peralerkrankungen  wegen  der  heftigen  Intestinalreizungen  als  Folgen 
dieser  Mittel  ihre  längere  Anwendung  nicht  gestatteten.  Auch  die 
innerliche  Anwendung  der  schwefligen  Säure  selbst  in  kleineren  Dosen 
(0,08  reine  Säure  2,0  grm.  wässriger  Lösungen)  bewirkte  bei  14 
therapeutischen  Versuchen  fast  stets  schon  am  ersten  Tage  so  starke 
Diarrhoe,  dass  man  von  der  Fortäctzung  dieses  lieilverfahrcns  ab- 
stehen mnsste.  Der  äusserliche  Gebrauch  dieser  Säure  in  con- 
centrirter  Ldsung  (1:5  resp.  1 : 1)  au  Einspritsungen  in  die  Scheide 
bei  fibler  Bescbaifenheit  der  Lochialsecrete  oder  als  Verbandmittel 
bei  Gescfawttren  mit  verditehtigem,  gelblich  grauem  Belag  leigte  ent- 
schiedenen Nutzen,  die  saure  Reaction  des  Secrets  hielt  noch  längere 
Zeit  an,  die  Geschwüre  heilten  schneller  und  ohne  weitere  Infections* 
erscheinungen  zu  veranlassen.  —  Die  Vff.  sprechen  sich  schliesslich 
gegen  die  Annahme  von  PoLLi  aus,  als  ob  die  erwähnten  Verbin- 
dunj^en  durch  Freiwerden  von  *  schwefliger  Säure  den  Organismus 
desiulicirten  :  schon  im  Magen  wurden  die  unterschwefligsauren  und 
schwefligsauren  Salze  reducirt  und  wfrkten  von  hier  aus  nur  als 
Scbwefelalkalien,  daher  roch  der  wahrnehmbare  Ructus  nach  Schwe- 
felwasserstoff; in  das  Blut  übergetreten,  wurden  sie  zu  schwefelsauren 
Salaen  ozydirt  und  als  solche  nach  Rabotba^  (Cbl.  1869.  448)  im 
Harn  ausgefilbr^  der  —  ebenfalls  im  Widerspruch  su  PoLU  —  eben- 
so leicht  in  alkalische  Ofthrong  Qbergeht  wie  der  normale.  Bei  den 
sauren  schwefligsauren  Salaen  wird  l  Aeqniv.  der  Sture  im  Darm 
frei  und  oxydirt  sich  an  Schwefelsäure,  in  Folge  dessen  diese  Ver- 
bindungen besser  yertragen  werden  als  die  neutralen.  BadikjswsU. 
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V.  Käafft- Ebing,  lieber  eine  Form  des  Rausches,  welche 

als  Manie  verläuft. 

Deutsche  Zeitachr.  f.  d.  StMts«r»ieikande.  XXVII.  444—460. 

Es  ^iebt  Individuen,  bei  denen  der  Alcoholgeniiss  quantitativ 
and  qualitativ  ganz  andere  Wirkungen  hervorbringt,  als  dies  bei  den 
meisten  anderen  Menschen  der  Fall  ist;  bei  denen  durch  eine  relativ 
geringe  Menge  aicohoiischen  Getränkes  ein  Zustand  entsteht,  welcher 
nicht  mehr  als  Rausch,  sondern  als  eine  wirkliche  transitorische 
8e«leiMl&rung  (,,M«iua  ebrionun  aoitissima")  anzusehen  und  vor 
Gericht  SU  behanddn  ist  Als  UiMcha  ist  eine  geringe  Widerttanda- 
knft  des  Gehirns  gegen  die  nflnnonsbefftrdemde  Wirknng"  des  AI- 
eohola  nnsnseben.  Dieselbe  findet  sich  sonichst  angeboren  oder  in 
den  ersten  Lebensjahren  dnrch  yerschiedene  cerebrale  Affsetionen 
Mivorben,  vielfach  hereditftr;  eine  geringere  Widerslandskraft  gegen 
Aloobol  ist  nicht  selten  Symptom  der  hereditären  psychopathischen 
Constitution.  Es  giebt,  wofür  Vf.  Beispiele  anführt,  hereditär  zu 
Psychosen  disponirte  Individuen,  bei  denen  neben  anderen  Erschei- 
nungen erwähnt  wird ,  dass  sie  stets  den  Alcohol  schlecht  vertrugen. 
(Ref.  hat  ebenfalls  dieses  Symptom  psychopathischer  Constitution 
schon  oft  bei  Geisteskranken  nachweisen  können.)  Eine  solche  patho' 
logische  Reaction  des  Gehirns  gegen  Alcoholica  ist  femer  oft  erwor- 
ben nnd  swar  besonders  hftafig  durch  Kopfverletsnngen,  dann  dorch 
anderweitige  flimkrankheitett,  namentlich  auch  im  Prodromalstadium 
von  Psychosen  (besonders  Dement,  paralyi).  Wichtig  ist,  dan  auch 
der  chronische  Alcoholismus  zu  einer  solchen  Verminderung  des  Wi- 
derstandes gegen  den  Alcohol  flEihrt.  Ausser  diesen  prädisponirenden 
Momenten  können  auch  andere  gleichseitig  mit  dem  Genüsse  des 
Alcohols  einwirkende  Umstände  die  Widerstandskraft  gegen  denselben 
schwächen,  wie  heftige  Affecte  (Zorn\  Körperbewegungen  (Tanz), 
hohe  äussere  Temperatur,  Beimischung  anderer  Stoffe  (Absinth)  etc. 
Die  Thatsachen  zeigen,  dass  der  Alcoholgenuss  eine  Zeit  lang  dem 
Affect  vorausgegangen  sein  kann,  ohne  dass  sich  der  Betreffende  in 
dieser  Zeit  aalMlig  benommen  bat,  also  ein  latentes  Stadium  der 
Reisnng.  Die  Krankheit  zeigt  im  Allgemeinen  den  Character  einer 
transitorischen  Psychose,  und  nftherk  sich  bald  mehr  dem  der  Tob- 
iooht,  bald  dem  eines  Fieberdeliriom  oder  dem  einer  Mehmoholia 
mit  ängstlichen  Sinnestäuschungen  oder  Verfolgungsideen.  Als  Unter- 
scheidungszeichen vom  einfachen  Rausch  ftihrt  Vf.  an:  1)  Die  mit 
der  Menge  des  genossenen  Getränks  nicht  im  Einklänge  stehende 
Wirkung;  2)  die  psychische  Störung  tritt  oft  nicht  im  Höhestadium 
der  Berauschung,  sondern  gleich  anfanglich  oder  auch  längere  Zeit 
nachher  erst  auf;  3)  die  Erscheinungen  sind  die  einer  Psychose,  ein 
mehr  oder  weniger  systematisches  Delirium,  völlig  aufgehobene  oder 
traumartig  verfälschte  Perceptiou  etc.j  4)  Symptome  von  Hyperämie 
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der  Kopforgftne;  5)  die  Bewef^ungcn  sin4  nicht  unsicher,  wie  bei 
Trunkenen,  sondern  kraftvoll  und  sicher;  ())  die  Sensibilität  der 
Uusseren  flaut  ist  aufgehoben;  7)  es  f<'hlt  die  Erinnerung  an  das  in 
der  Zeit  dieser  Manie  Vorgegangene  giiiulicli.  —  Unter  Berücksich* 
tigUDg  dieser  CriterieD  und  des  vorher  Uber  die  Disposition  Bemerkten 
wird  der  Arst  sich  ein  Urtlieil  Aber  den  Zustand  su  bilden  im 
Stande  sein.  W.  Stadw. 


Kleinere  MUtthelliuigren. 


SlGEh,    Pilze  in  der  Mik-Ii.     Wüttcmb.  med.  Conep.  HI.  isr,9,  No.  36. 

8.  sab  in  Reutliagen  eine  grusse  (Quantität  etwa  zwei  '1  age  alter  Milch,  welche 
dordi  nn<l  durch  voa  dner  fl«iebail««i|r  bellbkwmi  Färb«,  anf  der  Obacflidie  mit 
«iOMS  mehr  danktlbiMMn  HSntchon  boileckl  «rar,  Bauer  reagirts  und  fttaerlieh  fade 
schmeckte.  Die  microscopisclie  Untersncbuiig  erffab  eine  prot-^e  Menpe  von  Pila- 
sporeii  ia  Form  von  in  Haufen  stellenden  rundlichen  Zellen  und  von  gegliederten 
Plden.  Die  Zellen,  namenlllch  aas  den  ebenten,  duaklerea  8«Uehtea,  ■^anea  elaa 
leicht  blUiiliche  Färbung  zu  haben.  Ueber  das  Befinden  der  Kfibe,  TOB  welebea  die 
Milch  »tammto.  war  Micbto  au  erlkbrea.  (VgL  Cbl.  186S.  447.)  Seaaier.. 


Warbbii,  Reseetton  of  tho  Shoulder  Joint.   The  «Mdieat  and  surg.  reporter 
IM».  Ko.  IS. 

Prof.  W.  aas  Baltimore  berichtet  über  einen  Fall,  in  dem  er  wegen  einer 
Teralteton  LnxHtion  des  Schultergelenk^^  die  ReRection  des  Humeruskopfes  mit  gntem 
Erfolg  ausführte.  Vf.  glaubt,  dasa  dies  der  erste  Kall  ist,  in  dem  auf  diese  Indica- 
tioB  bin  die  Reseeüon  de*  Hnmemskepfee  antgeftthrt  iat 

(In  DeutHchland  und  England  werden  Teraltete  Lnzationen  fast  aller  Oelenka 
nad  besonders  des  Srhultcrfrclenkn  seit  lange  an  daa  gewöbnUehstea  Indteationea 
Ar  die  Beaertion  gerechnet,  lief.).  Boseh. 


L.  Vast»  Note  sur  l'tiimination  spontanöe  de  oertains  calcnls  par  le 
p^rinie.   BolL  gda.  d«  18M.  LZX?II.  8M-410. 

Vf.  theilt  einen  Fall  von  Bpoutaner  Ausstossung  einen  Blasensteins  von  be- 
trUchtlicher  Grösse  mit.  Der  Fat.,  welcher  seit  20  Jahren  an  unbedeutenden  Harn- 
besehwerden gelitten  hatte,  empfand  nach  einem  anstrengenden  Marsche  plötzlich 
belüge  Sebmeraen  am  Damm,  woeelbrt  rieb  im  Terlaaf  der  ftlgendea  Tage  eia 
grosser  Abscess  bildete.  Urinretention  trat  angeblich  'niebt  ein,  der  Catheterismni 
wiirdo,  wie  c<<  scheint,  auch  zur  Untersuchung  nicht  angewandt.  Der  AbsceiHR  üfiTnete 
sich  spontan  und  es  bildete  sich  eine  Uriutistel,  in  deren  Tiefe  mit  der  Sonde  ein 
Stein  in  ftblen  war.  Denelbe  tieti  «leb  mit  einer  Polypenzange  obae  8«bwteri|^t 
•xtrabiren.  Die  Wand«  heilte  vollstündig.  Der  Stitin  war  aaeh  Angabe  den  Vf. 
hy/t  cm.  Inng  nnd  SV^  hreit.  Vf  nimmt  an,  dafs  er  nrsprSnglich  in  dem  er- 
weiterten Ülasenbalse  gelegen  habe  und  von  hier  in  die  Pars  membranacea  nrethrae 
hinaatftrgelriebea  worden  sei.  Trendeieattars. 
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C.  Meuu,  Analyse  du  liquide  des  kystes  ovariques.  AwA,  f^n^al  l86ft. 

Kovbr.  624—633. 

Naeb  einer  nur  BekaoDte«  entbalteudeo  Beachreibung  der  Chamctere  de«  Par- 
■IbttBiiM  Dud  Matelbamins  fiebt  Vf.  folgend«  KnmainrattollaDf  von  11  AnaljrMo 
TOS  OTwieoejraton: 


Spec.  Oew. 

TrockeiHT  Kücketlind 

AlbuiTiiiiate 

A8chell1)e^tn)Hlt 

pro  Miiiu 

pro  Mille 

pro  Mille 

L  lj0O6 

17,2 

f 

8^0 

t.  — 

42,8 

64,7 

8,1 

8.  1,014  bei  32° 

46,75 

87ß0  . 

9,15 

4.  1,014  bei  26* 

47.58 

88,52 

9.0 

5.  l^OUbeiM^ 

5M9 

41,94 

8.86 

«.  l/M 

ei^ 

68,06 

7,9 

7.  l,018Bbet20» 

69,60 

41,45 

7,96 

8.  1,019  b«i  19« 

61,6 

53.39 

8,91 

9.  1,0806 

69,0 

51,0 

8,0 

10.  I,M4 

89,0 

n 

«* 

M.  „ 

70,0 

>» 

II 

Hierbei  i.it  zu  bemerken,  inns  die  Fiassifkott  in  No«  1  elü/Mb  Mrös  und  nicht 
dick  und  fadenkiehend,  wie  die  auderen  war.  benktor. 


J.  H.  Bartlett,  Acute  albuminnri«  accompanied  with  very  slow  pulse. 

Brit.  med.  Journ.  1870.  No.  470. 

£in  Matrose,  welcher  der  Beachreibuiig  nach  ao  acuter  diffuser  Nephritis  er> 
krnakt  war,  laigt«  toh  Anfang  der  Krankbeit  an  7  Taf«  lang  «inen  ftnHant  T«r- 
lanftaaitoa  (bb  auf  86  Seidige)  achwacben ,  aber  regelmlssigea  Pal«.  Am  Uanen 

war  keine  Abnormität  nacbsuwei«en.  Mit  der  eintretenden  (ienesnng  nm  14.  Tage 
wurde  der  Pols  wieder  normal  (78).  Die  Medicatlon  hatte  Aufaugs  in  Abfübrnogen 
durch  Jalapa,  Ammonium  aeat  und  spiter  Tinet  fonri  aesquichlorat.  bestanden. 

  Beaater. 


Orassi,  Corpuscules  noirs  dans  l'urine  d'un  malade.  Uakw  mdd.  1869. 

Ko.  115. 

Auf  der  Clinik  Dbmakqüay's  wurde  einem  76jilhrigen  invaliden,  der  an  Haru- 
r6kr«iMlri«tnr«n  nnd  ▼armntblteh  an  «inar  Commnnieatlon  dar  Blaaa  ndt  dam  Darm 
litt,  datch  den  Catbeter  Harn  von  schwarser  Farbe  entxogen,  welche,  wia  slak  bei 
näherer  Untersuchung  herausstellte,  durcli  ganz  fein  vcrtbeilte  KOgelchen  von  Schwe- 
felwismutb  Terunacbt  wurde.  Oer  Kranke  hatte  uänilich  einige  Tage  vorher  wegen 
MuihM  «in  VnnmitbprKparat  bakMint».  flsmUor 


P.  Vogt,  Zur  Lehre  vom  UuMTSR'sdieu  Schanker.   Barl  elin.  Woeben- 
aehrift  1868.  No.  38. 

Dia  aocialan  YerbllteiaM  OraHbwalda,  wo  Vf.  lebt,  begünstigen  die  Bntetalranf 
n^Tpt'ili^iocb^r  Epidemien"  von  einem  einzelnen  Infeetionsbaavda  aneb  gewihrte 
ihm  die  Inspection  der  Prostituirten,  die  ihm  dbertragen  war,  oft  g'enn^  Gelegenheit 
Inficirendo  und  Inficirte  neben  einander  an  nnteraneben.  In  dem  statistischen  Ma- 
IsHa],  daa  ar  hiarau  aammalta^  flndal  ar  A.,  dam  tm  6  laJeatfoBihaardM  U  Per- 
•onaa  anfatla^t  wwdao,  Ton  denen  81  ptUnlr  waieban  flebaakar,  Eroeioaao  atn. 
aeigteo,  20  dagegen  Indurirte  Ge^^chwüre  davontrugen;  von  den  nicht  indnrirten 
Geschwüren  nahmen  einige  später  diesen  Cbaracter  an,  andere  seigten  sccundKre 
Symptome  ohne  Torbergahende  Yeriilrtang,  von  den  indnrirten  endlich  leigten  einige 
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far  k«fm  «llgaiiMiM  InÜMlIoaMrMheiaaagwi  (BmmIs,  Twbrdtoto  OribraMM^walhiB« 

gen  etc.);  die  Gesamrntsumnie  der  Allg:nmeininficirten  betrug  28,  davon  18  mit  nr- 
RpHinglich  hartem,  10  mit  weichem  Ulcus.  Alao  «nch  vom  clinischen  Standpunct« 
aus  ist  nach  Vf.  uicbt  Indaration  oder  der  gleicbseitige  Tirolente  oder  indolente  Bobo 
der  B««r^  für  AQgtneiDiDfoetion,  aonleni  inner  enk  die  TielfMdMn  DrflMiiui- 
■ebwellaugen  and  die  späteren  Bant-  and  Bebleimbaiitaffectioara.  Gegen  dieee  erat 
raass  die  Therapie  ku  Felde  ziehen ,  gegen  die  LocalatTection  nur  durch  Reinigung 
und  Deainfection  einschreiten,  eine  von  Anfang  an  eingeleitete  Quecksilberkur  liKlt 
dM  Aulwiieb  ••eundlrer  Bndi«i&nngen  aar  auf,  diattlbMi  trtUa  abar  omIM  apIlMr 
«ad  ia  Mlnrartrar  Fona  aa£  Beidii^ewakL 


£.  MOller,  Ueber  Pockenimpfung  und  über  die  Bedeutung  der  Gly- 
oeriolymphe  fBr  die  fiffentliohe  Oesandheitspflege.  Soai'e  Vjscbr. 
f.  gerichti.  y«d.  XI.  119— 188. 

Naeb  einer  historischen  Oantallong  der  Mensebenpoeken-Impfoar,  der  Knh- 

pocken-Impfuiig  und  der  Relrovacciuation  sucht  M.  zu  zeigen,  das-s  die  Ursache  der 
noch  immer  zahlreichen  Todesfälle  durch  Pocken  in  der  noch  nicht  ansreichenden 
Verbreitung  der  Impfung  liegt.  Bei  jeder  aasbreebeoden  Epidemie  mOssten  dahar 
all«  noch  aidit  gaimpfkea  Ktader  gabapfl,  alla  Erwachsenen  revaecinirt  werden 
können.  Das  haaptsilchlichste  Hinderiiiss,  weiches  sich  dieser  Aiifordcrnng  der  Sani- 
täUpolizei  entgegenstellt,  ist  der  Mangel  au  Lymphe.  Diesem  Mangel  hilft  das  vom 
Vf.  angegebene  Verfahren  der  Verdünnung  der  Lj'mpbe  durch  Ulycerin  ab.  Er 
•atst  Ihr  etwa  da«  PBnffiidia  Ton  aar  HKIAa  mit  Wasaar  verdOantan  Oljearia  aa, 
und  mischt  es  sorgfUltig  mittcL^t  eine«  feinen  Haarpinsel!  untereinander.  Die  so  er» 
halteiu*  Glycirinlvmphe  ist  ebenso  wirksam,  vielleicht  sogar  wirksamer  als  die  pe- 
wöhnlicbe  Lymphe  und  hat  auch  den  Vortbeil  grüsserer  Haltbarkeit,  so  dass  mau 
•tat»  in  Stenda  ist,  ain«  genflgende  Maafa  bei  Anabraeb  dner  Pookanepidania  rer- 
wandaa  i«  kOnnan.  W.  Baader. 


Bei  Gelegenheit  eines  Referats  der  neuesten  Arbeiten  über  Iritmutaihtur  int 
CbL  J869.  No.  öö.  tagt  der  Referent:  ,fEin  grosser  Thdl  der  von  Dogiel  be- 
richtelSH  TkaUacken  findet  tuih  btreii*  im  der  Abhandlung  von  o.  Hüttenbrenn^r 
ertcähnt,  welche  Dogiel  entgangen  zu  sein  scheint."  —  Anlässlich  dieser  Be- 
merkung halte  ich  einige  Worte  der  Verständigung  für  nothw endig.  —  AUerdinge 
heeckreiht  emeh  «.  Hüitenhrenner  einen  Mute,  dikdator  bei  einigen  V9ffehf  in 
diesem  Punct  fallen  unsere  Resultate  zusammen.  Ich  tnuss  jedoch  noch  Fhlgendes 
hervorhebe$t.  Vor  Allem  habe  ich  mich  einer  anderen  Methode  bedient^  habe  die 
Fkeem  da  DUakitor  am  Pupillarrand  genau  verfolgt^  tmd  die  Art  der  Anheftung 
am  CiliarrMd  festgestellt,  ferntr  hohe  ich  eine  Theilung  und  Ancutomos»  nbildung 
der  Muekdfasem  am  I\ipillarrand  de*  Dilatatar  besohrieben.  endlieh  habe  ich  bei 
einigen  Vögeln  fDokle  «.  A.J  einen  eumlen  Düalator  entdedd.  — 

In  meiner  vorläufigen  Mittheibtng  habe  ich  die  Arbeit  von  v.  ffüttenbrenner 
nicht  erwähnt,  weil  tie  mir  eret  iMging,  aU  iek  mein»  ißMMheng  bereite  dem 
Druck  übergeben  hatte. 

In  meiner  ausführlichen  I\blication  (M,  Sekultzc's  Ardk,  Bdm  6,J  iet  die 
einschlägige  Literatur,  folglich  amek  Müttenbrenntr'e  Arbeitf  sn  ireit  sie  nddk 
tangirt,  genau  berücksichtigt.  J.  Oogiai. 

Kaeanj  den  3/15.  Februar  1670. 


BtaSia flunfT"  fUr  dma  Ccnimlblatt  wollo  man  An  den  Redkctcur.  Berlin.  Blnme't  Hof  Ko.  I,  eier 
(nater  Betecklnas)  an  diu  Ycrl^bAndlang,  Berlin,  Unter  den  Linden  08,  adrewlraa. 


Teriaff  vaa  Aag aet  Hlrsehwald  Ia  fiwlia.  •-  Omsk  vea  B.  8.  Hermaaa  Ia  Bariia. 
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de«  JabrgkQgo  Titel,  ^^wAAUl  HlJllrAdPWV  <iar«haU«BaehliaBdl«a- 

für  die 

ffledieiiiischeii  Wtesensciuifteii. 


Unter  Mitwirkong  toh 
ft.  liMW,  n.  M«  «i  IL  W€ü|W 

redigirt  von 

Jl  RoisiithiL 


No.lL 


InhAltt  Saviutti,  EinwADderuDg  von  Pigmentkürpero  io  die  Blatfef&ase 
(Orig.-liiUb. ;  Ödilust).   —    Montqombbv,  (juergMtreifte  Muskeif Mera  \Otlg.- 

Mmii )  — • 

Waldbtrb,  Bnlwickelong  des  Eierstocks.  —  Müllbk,  negetive  SobwaDkuof 
des  NerveDStroma.  —  Stokbi,  Untorbiodang  der  Aorto  «bdonaiaalis.  —  Dovoob; 
NoTBs,  LiasenloxatioD.  —  Bamvblb,  0«AM(f«flaMlM iatei  LoBfWi. LamsbBi 

Wirkung  des  Bromkalinms.  — 

Bamsomb,  Thormcometer.  —  Haykm,  plötzlicher  Tod  bei  Typhus.  —  Kücrbv« 
MBIBTBB,  d«r  ColpBlirjatwr  bti  Müerbaften  Gebärmutter! ageo.  —  HalbrbtBMA* 
▲ImiB  vagiBM.  —  t.  Titbbot,  proiikylBctisolM  Anwudiiag  4m  OkiaiaB.  — 
J«LTiv  4  Oaboob«,  Wirkuug  d«r  Ziaäätbyl-  nml  gnni—tiylTihiBiBBgiD.  — 
SvBiBAOBB,  Wlikvag  im  BroBBllqrdialk  —  Liibsbi«!»  CUmbI  «bI  Btqrolinih» 


Uabir  dit  Eimniidining  d«r  PigiiMiitkfirp€r  In  die  Dhl^tfliw  «  dir 

Sofliwiiiiiiiliiul  dM  FnmImil 

Von 

0r«  €>•  8»vi*ttl  an«  Tori«. 
(SeUais  SB  8. 

£■  iit  mir  aehr  schwer,  di«  Daner  der  gaaien  Eiowtodentng 
einet  Pigmentklitpers  geiiaa  bq  bestimmen.  Nach  meinen  Unter- 
•oofaungen  verginxeo  3—6  Standen  bis  eine  Pigmenizelle  Fortsitse 
von  einer  gewisaeo  Qröase  hiDeinscbickte ;  ebenso  viel  Zeit  dauerte 
es,  bis  ein  schon  eingedrungenes  Gebilde  sich  verlängerte  und  ab- 
löste. Selbst  wenn  der  eingedrungene  Körper  durch  den  Blutstrom 
schon  in  starke  pendelnde  Bewegungen  versetzt  wurde,  musste  ich 
die  Beobachtung  oft  noch  2 — 4  Stunden  fortsetzen  um  die  Beendigung 
des  Eintritts  zu  constatiren.  Noch  seitreubMider  irird  die  Beatiwi- 
mang,  wenn  ein  eingedrungener  Zellentheil  atationAr  bleibt,  oder 
aehun  Weg  iliekgängig  mnohi 

VUL  Jahrgeeff.  U 
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BATittm,  BlowandMuiif  iw  PlgmaatkAipar. 


Dih  Einwandernnf^  der  Pigtuentzcüen  beobachtete  ich  an  den 
£lutcapillaren  und  kleiuen  Venen,  halte  es  jedoch  für  möglich,  dass 
sie  auch  an  den  grossen  Venen  stattfinde;  an  den  Arterien  sah  ich 
sie  niemals. 

Et  war  nach  dem  Vorstehenden  wahracheinlich,  dase  auch  nicht 
pigmentirte  Zellen  des  Qewebes  der  Schwimmhaut  fithig  sind,  in  die 
Geftss«  einanwandern;  und  in  der  That  ist  es  mir  gelungen,  an  dem 
FkUMehay  welcher  mit  Schwefelsäure  gereist  war,  die  Einwanderung 
einer  fi^blosen  Zelle  wesentlich  in  analoger  Weise  zu  constatiren. 

Begreiflicherweise  ist  aber  eine  derartige  Beobachtung  einer  ud- 
gef^bten  Zelle  schwieriger  wie  die  Fixirung  der  deutlich  markirten 
Pigmontzellen.  Um  sie  daher  zu  erleichtern,  injicirto  ich  an  anderen 
nicht  gereizten  Thieren  zuerst  Zinnober  in  den  Blutstrom,  und  con- 
statirte,  dass  wirklich  Zinnober  von  Zellen,  die  in  und  ausserhalb 
der  Gef^swand  liegeu,  direct  aufgeuoinmen  wird;  entweder  waren 
es  knopffdrmige  oder  fadenförmige  Fortsätze,  welche  von  den  ZeUen 
In  das  Qafltssinmen  hineinragten,  die  den  Zinnober  aufnahmen  and 
aHmähUch  durch  die  Gefksswaad  dem  Haupttheil  der  Zelle  sofUhrten. 
Als  ausgewandwte  fiwUose  Blutkörperchen  durfiten  solche  ZeUen  nicht 
Angesehen  werden,  da  sie  auch  im  Laufe  von  mehreren  Stunden,  so- 
gar noch  nach  24  Stunden  am  selben  Platze  geblieben  waren,  obwohl 
sie  ganz  langsam  ihre  Form  änderten.  Dabei  blieben  oft  während 
der  ganzen  Beobachtungszeit  ihre  Fortsätze  in  dem  Blutstron»  hängen ; 
in  anderen  Fällen  wurden  die  Fortsätze  aus  dem  Blutstrome  durch 
die  Gefässwand  zurückgezogen,  und  in  einem  Falle  endlich  sah  ich 
den  Stamm  der  Zelle,  nachdem  der  Fortsatz  sich  mit  Zinnober  be- 
laden hatte,  in  das  Qeiasslumen  nachrücken  und  im  Blutstrome 
ftottiren,  allerdings  ohne  dass  im  Verlaufe  Ton  awel  Stunden  die  Ab- 
lösung von  der  Gefltoswand  erfolgte.  Hiernach  Ist  es  mir  nicht  awei- 
felbaft,  dass  verschiedenartige  Zelten,  welche  in  den  Gefiteswlnden 
und  dem  umgebenden  Gewebe  vorhanden  sind,  nicht  bloss  die  ge- 
wöhnlichen Wanderzcllcn,  wie  sie  V.  RBCKLivoHAuaBir  beobachtet  hal^), 
unter  Umständen  in  den  Blutstrom  eintreten  können. 

Das  Eindringen  von  Zellen  in  die  Blutgefässe  hatte  bis  jetzt  nur 
V.  Reckunghadsen  gesehen,  und  zwar,  wie  erwähnt,  die  Einwande- 
rung der  wandernden  Zellen  des  Bindegewebes  am  Schwanz  der 
Froschlarven.  Meine  Beobachtungen  thun  dar,  dass  selbst  die  grössten 
■elligen  Gebilde  aus  dem  Gewebe  in  die  Blutgefässe  einwandern. 

Diese  Beobachtungen  können  dazu  dienen,  um  den  iu  neuerer 
Zeit  von  Nbomahm  und  Bizzozzero  ausgestellten  Theorien  über  das 
Eindringen  oontractUer  Zellen  in  die  Gefässe  jener  Organe,  welche 
pur  Blutbereitnng  bestimmt  sind,  eine  thatsächliche  Basis  au  geben. 


*)  StsMias,  Hsodbndi  d«r  Lsbre  von  4m  OMrebsn  «tc  IL  Listbraog  Mt. 
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Heina  Unteraachimgeii  habe  ioli  «äamiilidi  am  Bana  tamporaria 

angestellt,  da  sich  die  Schwimmhaat  TOD  Rana  eicolenta  wegen  ihrer 
Dicke  und  des  Pigmentreichthumes  iq  derartigen  microscopiseben 
Beobachtungen  nicht  ei^^^net.  So  gelang  es  mir  auch  leicht,  den  Aus- 
tritt nicht  nur  von  farbigen,  sonciern  auch  von  farblosen  Blutkörper« 
eben  mit  Zinnober  ohne  Irritation  und  ohne  Zinnober  nach  Irritation 
zu  beobachten ;  eine  Beobachtung,  welche  ich  desswegen  mit  anführe, 
weil  CouNHEm  an  der  Schwimmhaut  des  Frosches  io  dieser  Besiehung 
nicht  glflekiicb  gewesen  au  sein  scheint 

Ich  machte  diese  Untersoohnngen  im  anatomisch-pathologischen 
Laboratorium  des  Herrn  Prof.  t.  RBCBUiiOHAunniy  welchera  ich  bei 
dieser  Gelegenheit  meinen  henlicfasten  Dank  ausspreche. 

Wfirabnrgy  18.  Febmar  1870. 


Zur  Fragt  flbir  «He  SIracliir  und  Ooatnietioii  quergetlreillar  Muslcalfasafik 

▼oa 

# 

Als  Untersuchongsobjecte  dienten  die  Springmaskeln  ▼ersehie- 
dener  Henschreckenarten.  Die  Homhflile  des  Schenkels  wurde  ge- 
itfbet;  einige  Muskelfasern  losgelöst  und  in  frischem  Serum  sogleich 
unter  das  Microscop  gebracht 

Neben  Fasern,  welche  yollkommen  quergestreift  waren,  lagen 

zuweilen  andere,  worin  sich  keine  Spur  von  Querstreifung  vorfand. 
Der  Inhalt  dieser  letzteren  Fasern  schien  fast  durchaus  homogen  zu 
sein,  nur  ganz  leicht  flockig.  Ohne  weiteres  Zuthun  fing  nach  einer 
Weile  eine  solche  Faser  an  sich  langsam  zusammenzuziehen,  so  dass 
man  sehr  bequem  die  darin  stattfindend«!  Veränderungen  beobachten 
konnte. 

Die  g^eichmissig  saspendirten  winaigen  FlOckchen  wurden  aU« 
mihliob  in  dichtere  Gruppen  ausammengedrAngt  Diese  waren  jedoeh 
Anfangs  noch  gana  nnregelmässig  gelagert  Erst  nach  weiterer  Zup 
sammenziehung  ordneten  sich  die  zerstreuten  Flockengruppen  unter 
Verdichtung.su  Qnerstreifen,  welche  Aoiaogs  sehr  weit  von  einander 
getrennt  waren,  aber  nach  und  nach  immer  näher  zusammenrückten, 
bis  zuletzt  die  ganze  Faser  den  wohlbekanoten  Anblick  einer  gana 
dichten  Querstreifung  darbot. 

In  günstigen  Fällen  geschah  es,  dass  nach  vollendeter  Contrao- 


*)  Die  hier  mitgetbeilten  Beobachtungen  liad  Braelutficke  too  inicroseopi»cben 
Arbeiteo,  w«l«b«  im  Bavbtl  1867  aogefangen  wardsn.  Kiae  smte  Rnnkheil  anter* 
bradi  dieselben  «ad  aoeh  eplter  konnten  $te  einei  Aogenleideos  wegen  nicht  wieder 
aafgenommen  werdtn.  Da  jedoch  diese  wenigen  Tereinaellen  Beobachtangen  jetat 
gerade  von  einigem  Interesse  sein  könnten,  so  entacblieate  ich  nüeb,  obgleich  an- 
gern,  sie  io  dieaem  abgerieaeoen  Zoatand  miSnillieilea. 

11» 
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tion  der  Fuer,  langsam  eine  ernente  Ausdehnung,  eine  Wiederauf- 
lösung der  Qaerstreifen  begann,  weldie  soc^ann  durch  alle  oben  be- 
achriebenen  Stadien  in  umgekehrter  Reihenfolge  verlaufend,  nuletst 
wiederum  in  den  fast  hyalinen  Zustand  der  Faser  endete. 

Behandelt  man  nun  eine  solche  homogene  ausgedehnte  Faser 
mit  (lestillirteni  Wasser,  so  erfolgt  aii^enblieklich  unter  Aufquellung 
eine  durchgängige  Gerinnung  ihres  Inhaltes.  Das  auf  diese  Weise 
entstehende  und  die  Faser  erfüllende  Gewebe  ist  in  seinem  Aussehen 
dem  Sehnengewebe  ▼oUkommen  ähnlich.  Es  sind  sogar  die  schönsten 
wellenf^migen  parallelen  Biegungen  der  Oberaus  feinen  Lingsstreifen 
▼orhandea.  Von  Querstreifiing  ist  nicht  die  geringste  Spnr  bemerk- 
bar. Aach  sind  keine  Flöekchen  mehr  an  entdecken;  die  ganse 
Huskel&ser  ist  durch  und  durch  in  ein  gleichfifrmig  längsgestreiftes 
Gewebe  verwandelt. 

Lässt  man  sodann  eine  ziemlich  concentrirte  Rochsalzlösung  auf 
eine  solche  erstarrte,  ausgedehnte,  längsgestreifte  Muskelfaser  ein- 
wirken, so  löst  sich  bald  der  ganze  Inhalt  dci  selben  wieder  auf. 
Und  —  wa.H  ordentlich  unheimlicii  anzusehen  ist  —  es  Tätigt  die  wie- 
der homogen  gewordene  Faser  an,  wie  im  Leben  sieh  zu  regen.  Sie 
zieht  sich  langsam  sasammen,  macht  alle  schon  beschriebenen  Ver- 
indemogen  durch ,  bis  bei  gttnslicher  Coniraction  auch  die  vollkom» 
menste  Qnerstrelfung  au  Stande  gekommen  ist 

Aus  diesen  Beobachtungen  glaube  ich  schliessen  su  dOrfen,  dass 
in  den  Hnskelfiuem  die  Contraction  durch  keine  Maschinerie  ver- 
mittelt wird;  dass  es  vielmehr  Veränderungen  in  der  chemischen 
Beschaffenheit  der  Muskolsubstanz  selbst  sind,  welche  den  ganaen 
Vorgang  der  Zusammenziehung  bewirken. 

Mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  lässt  sich  annehmen,  dass  eine 
Spaltunf^  der  Substanz  eine  Qcrinnuog  derselben  nach  sich  zieht, 
wobei  die  Faser  sich  contraliirt. 

Ich  vermuthc,  dass  die  kernhaltigen  Platten,  in  welchen  die 
Nerven  der  Fasern  endigen,  Secretiousapparatc  sind,  deren  Secret 
die  Gerinnung  äm  Faserinhaltes  einleitet. 

Vielleicht  rind  es  die  lusainmengebaUten  Flocken,  die  sogen. 
Sarcons  elements,  welche  die  Wiederaufldsnng  vermitteln. 

Manchen,  17.  Februar  187a 


W.  Waldeter,  Eierstock  und  Ei.   Ein  Beitrag  zur  Anato- 
mie und  Entwiekelungsgeschidite  der  Sexualorgane. 

8.  174  8tn.  6Taf.  Engelmann,  Leiptig  1870. 

Seitdem  die  epochemachende  üntersuehung  von  PflüOER  (1863) 
die  Aufmerksamkeit  der  Analomen  und  iiistiologen  dem  lange  ver- 
nachlässigten Studium  der  weiblichen  Keimdrüsen  wieder  in  erhöhtem 
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Maasse  zuwandte,  iiat  aul  diesem  Gebiete  eine  verbältnissmässig  eif- 
rige Tiieiinabme  der  verschiedeusteu  Forseber  unsere  Kenntoiss  dieses 
Organi  nach  TieUn  Biebtnngen  hin  geföniort  iwd  eine  reiche  Ernte 
neuer  Thatsachen  an  das  Liebt  gebracht.  Keine  dersellMD  let  jedooh 
Tielieicbt  für  die  morphologische  Auffassong  der  weibliebeo  Sezual- 
drUaen  von  so  fondamentaler  und  genereller  Wiebtigkeit  gewesen, 
wie  das  von  W.  an  die  Spitse  des'  vorliegenden  Werkes  gestellte 
Factunii  dass  der  Eierstock  yon  einem  ecbten  Epithel  bekleidet,  zu 
den  echten  epithelialen  Bildungen  gerechnet  werden  muss,  eine  Tbat- 
sache  von  höchster  Bedeutung,  die,  wie  wir  sehen  werden,  auf  eine 
Reihe  dunkler  anatomischer  Fragen  ein  heiles  Licht  su  werfen  be* 
stimmt  ist. 

Während  der  gewöhnlichen  anatomischen  Darstellung  der  Lehr- 
bücher zufolge  das  Ovarium  des  Menschen  und  der  Säugethiere  einen 
serösen,  dem  Peritoneum  entstammenden  Uoberzug  besitzen  und  sich 
also  ganz  wie  alle  übrigen  in  das  Cavum  abdominis  frei  hineinragen» 
den  Organe  verhalten  soll,  findet  nach  W/s  Unlersiiobiiagen  vielmehr 
hier  em  gans  anderes  Verhalten  statt*).  Die' Serosa  des  Abdomens 
gebt  Ober  den  JBierstock  mit  keinem  ihrer  Bestandtbeile  hinweg^ 
sondern  setst  sich,  wie  der  menscbliobe  Eierstock  soboa  sehr  leicht 
mit  blossem  Auge  erkennen  l&sst,  in  einer  ganz  scharfen  etwas  nn- 
regelmässig  zackig  oder  wellig  verlanfendea  Linie  rings  um  den  Um- 
fang des  Eierstocks  von  der  matten  blass  graurothen  Oberfläche  des- 
selben auf  das  deutlichste  ab.  Das  Microscop  ergiebt,  dass  die  Über- 
fläche des  Ovariums  ganz  wie  die  eben  falls  vom  Peritoneum  umgebene 
Scbleimhautfläche  des  Morsus  Diaboli  ein  achtes,  aus  kurzen  Cylin- 
derzellen  bestehendes  iSchleimhautepithel  besitzt,  welches  schroff  gegen 
das  abgeplattete  seröse  Peritonealendothel  abgesetzt  erscheint. 

Das  Yerbältniss  des  Epithels  des  Ovariums  zu  dem  des  Morsus 
Diaboli  ist  bei  den  verschiedenen  Säugethieren  mannigfachen  Varia^ 
tionen  unterworfen.  Während  bei  den  Beutekhieren  das  Ovarium 
stets  in  der  Schleimbautfiäcbe  des  Trichters  selbst  liegt  und  beim 
Kamncheo,  Schwein  und  Sobaaf  die  Oontinnilit  awiscben  der  Scbleim- 
haotflSohe  des  Ovariums  und  der  Tuba  Regel  zu  sein  scheint,  findet 
beim  Menschen  ein  cOntinuirlicher  Uebergang  des  Tubenepithels  auf 
den  Eierstock  in  den  meisten  Fällen  nicht  statt.  Allerdings  geht  das 
flimmernde  Epithel  der  Tubenmündung  in  der  HENLE'schen  Fimbria 
ovarica  sehr  nahe  an  den  Eierstock  heran,  bleibt  jedoch  raeist  durch 
einen  schmalen  Peritonealaaura  von  0,5 — 1  mm.  von  der  Scbleimhaut- 
fläche des  Ovarium  getrennt.  In, einigen  Fällen  iiess  sich  jedoch  der 


*)  Vgl.  hier  du  B«ferat  (Cbl.  1868.  778)  wo  nach  eiatr  kuisa  Mitthtitong 
W.*«  mA  «liMr  fMflhMitigm  HÜfMIaaf  voa  Sostn  tdwa  Uber  ditMn  Panel  be- 
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Uebergan^  des  Flimmerepitbels  der  Tuba  durch  die  Fimbria  ovarica 
zum  Cylinderepitliel  des  Eierstocks  mit  Bestimmtheit  nachweisen. 

An  dem  Ovarium  unterscheidet  man  am  besten  eine  Parenchyra- 
achicUt  (Zona  pareochymatosa)  und  eine  Get'ässschicht  (Zona  vascu- 
Iom))  waldw  Namen  V£  deo  althergebracbteo  BezeicbnuDgen  Riodeo- 
osd  Markacbicbt  snbatitnirt  Entere  mit  dem  sie  bekleidenden  eehten 
Epithel  ond  den  Eübllikeln  entspricht  direct  der  mit  Epithel  beklei- 
deten drflsenfiihrenden  Hncoea  einer  Schleimbant ,  letalere  in  der 
Hitle  des  Organs  gelegen,  fast  ailseitic^  von  der  Zona  parenchymap 
tOM  umschlossen  und  nur  durch  den  Hiius  ovarii  frei  zu  Tage  tretend, 
der  geffUsfübrenden  Submnoosa  derselben,  während  reicblicbe  die 
Qefösse  des  Ovariums  bis  an  die  Zona  parenchymatosa  bef:^!eitende, 
glatte  Muskelfasern  als  eine  Muscularis  mucosae  betrachtet  werden 
können.  Die  von  den  Lehrbüchern  erwähnte  Albuginea  ist  eme  nur 
beim  Erwachsenen  vorhandene,  zwisciien  Epithel  und  den  tiefer  ge- 
legenen Follikeln  sich  einschiebende  Schicht  tibrillärcn  Hiudegewebes. 

Die  Verthflilang  des  Bindegewebes  unterliegt  je  nach  den  Ent- 
wickehngs*  ond  Altenstadien  des  Organs  sablreiehen  Venchleden- 
beiten.  Es  bildet  bald  looker  und  aellenreich,  bald  straffer  fibriUftr 
fost  die  gaoM  Hauptmasse  des  Stromas  sowie  die  beim  Erwachsenen 
unter  dem  Epithel  befindliche  Albnginea. 

Die  in  neuester  Zeit  besonders  von  Hl8  (Cbl.  1869.  7)  als 
glattes  Muskelgewebe  in  Anspruch  genommenen,  innerhalb  des  ganzen 
Ovariums  auch  in  der  Zona  parenchymntosa  sehr  verbreiteten  spindel- 
förmigen Zellen  hält  W.,  (wie  auch  neuerdings  V.  Winiwarter  Chi. 
1869.  223  und  aus  denselben  Gründen)  für  Bindegewebe.  Echte 
Muskelfasern,  die  in  der  Zona  vasculosa  vom  Hilus  her  einstrahlend 
die  Arterien  scheidenartig  umgeben,  konnte  Vf.  (ebenso  wie  Henle) 
nur  irfs  an  die  Grense  der  Zona  parenchymatosa  ▼«folgen.  Eine 
diraote  EuiwiikuDg  glatter  Muskelfasern  bei  der  Ovulation  iet  dem- 
nach dnrobans  unbewiesen;  etwas  wahrscheinlicher  ist  die  Ansicht 
von  BoueiTi  wonach  die  Muskeln  einen  der  Ereotion  analogen  Vor- 
gang bei  der  Menstruation  vermitteln  könnten. 

In  dem  dritten  bis  VMTten  Monat  des  intrauterinen  Lebens  sind 
im  menschlichen  Ovarium  die  Anlagen  der  spttter  bleibenden  Bildung, 
die  Scheidung  in  Zona  parenchymatosa  und  vasculosa  sowie  die  Ent- 
wickelung  der  Follikel  und  Eier  bereits  deutlich  erkennbar.  Auf 
dem  Durchschnitt  ist  zu  dieser  Zeit  sichtbar:  1)  das  Epitliel,  für 
welches  W.  die  Bezeichnung  Keimepithcl  einführt  und  dessen  scharfe 
Absetzung  gegen  das  Peritoneal-Endothel  bereits  deutlich  zu  erkonneo 
ist,  2)  Zona  parenchymatosa,  3)  vasculäres  Stroma. 

Die  Farenchymsone  bildet  den  bei  Weitem  grOesten  Theil  des 
Ovariums.  Sie  ist  gegen  das  Epithel  der  Oberflftche  keineswegs 
selMtff  ahgasetst  und  besteht  aus  grossen  kugeligen  Zellenhaufen, 
welch«  nur  durch  BlutgeOme  und  sehr  wenig  Adventitialgewebe  von 
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einander  getrennt  sind.  Das  bindegewebige  Stroma  ist  «if  ein  liiiik- 

mum  reducirt.  Fast  die  ^anze  Masse  besteht  nur  aus  grossen,  die 
Dimensionen  der  Keimepithelien  gewöhnlich  um  etwas  übertreffenden 
zeitigen  Elementen,  die  die  zwischen  den  BlutgefitosOQ  ttbrig  bleiben- 
den Hohlräume  dicht  gedrängt  ausfüllen.  boU.  • 

(FortoeUaog  folgt.) 


J.  J.  Müller,  lieber  die  Abhängigkeit  der  negativen  Schwan- 
kung des  Nervenstromes  von  der  Intensität  des  erregenden 

electrischen  Stromes. 

Unters,  a.  d.  Zurieb,  pbjsioi.  Labor.  I.  98—128. 

Für  die  durch  Nervenreizung  ausgelöste  Muskelarbeit  haben  FiCK 
und  A.  B.  Meyeh  gefunden,  dass  sie  bei  stetig  wachsendem  Reiz 
von  0  bis  zu  einem  bestimmten  Maximum  den  Reizzuwachsen  pro- 
portional ansteigt,  dann  coostant  bleibt  und  zuletzt  ein  zweites  Maxi- 
mnm  erreicht,  auf  welchem  sie  auch  bei  noch  bo  sehr  aDwaehaendem 
Beise  Terliarrt.  (ObL  1867.  196).  Um  nun  den  Zuaammenbang 
swieeheo  ReiisUrke  und  Erregungastfirke  dee  Nerven  nooh  genauer 
an  ermitteby  kann  man  statt  der  Muskelarbeit  aoch  die  im  NennHi 
selbst  vor  sich  gebende  negative  Schwankong  untersuchen,  welche 
einen  die  Erregung  begleitenden  und  innig  init  ihr  ▼erbundenen 
Vorgang  darstellt.  Freilich  sind  diese  Bestimmungen  noch  schwie- 
riger, als  die  der  Muskelarbeit,  weil  unter  anderem  die  electromo- 
torische  Kraft  des  Nerven  und  mit  ihr  also  die  negative  Schwankung 
fortwährenden  Aenderungen  unterworfen  ist.  Vf.  hat  die  negative 
Schwankung  an  einer  Tangentenbussole  mit  Spiegelablcsung  geraessen 
und  die  Reizung  fortgesetzt,  bis  der  Magnet  eben  seinen  ersten  Bück- 
gang begann,  woao  eine  Zeit  von  2,5  See,  ansreichte.  Bescmdeve 
Sorgfalt  Terdient  die  BerQcksicbtigung  der  electrotonischen  Pbaseo, 
welche  sieh  immer  mehr  oder  weniger  der  negtäTon  Sohwanknag 
bekiüeehen.  Abgesehen  von  anderen  Vorsicbtsmaassrcgeln  genügt  es, 
in  den  Kreis  der  erregenden  Inductionsströme  einen  Stromwendi^ 
einsttschalten,  um  die  etwaigen  Unterschiede  bei  wechselnder  StrOBl- 
richtung  su  beobachten  und  so  den  Einfiuss  des  Electrotonus  zu 
eliminiren.  Um  endlich  den  Einfluss  der  Ermüdung  und  der  Ab- 
nahme der  electromotorischen  Kraft  ausziischliessen,  wurde  zuerst 
von  den  schwächsten  bis  zu  den  stärksten  Reizen  vorgeschritten  und 
dann  in  umgekehrter  Reihenfolge  zurückgegangen. 

Die  so  angcätellten  Versuche  ergaben  nun  etwas  ganz  Aehnliches 
wie  die  von  FlOE  und  MmB.  Mit  wachsender  Reiastirke  wuchs 
auek  die  negative  Schwankong  und  erreiehte  bald  ein  Haizimumi 
auf  welohem  sie  sich  nahean  coastant  erhielt  Meistens  sank  sia  ein 
wenig,  was  aber  der  Abnahme  der  eteetromotorisohea  Kraft  ange- 
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schrieben  werden  kann.  In  einer  Reihe  von  Fällen  aber  trat,  nach- 
dem das  Maximum  eine  Zeit  lang  bestanden  hatte,  ein  zweites 
Wachsen  der  negativen  Schwankung'  ein,  und  diese  erreichte  dann 
ein  zweites  Maximum,  auf  welchem  sie  nun  bei  weiterer  Steigerung 
der  Reizatärke  blieb. 

Et  wQrda  Mt  chmos  ergeben,  dass  jene  von  FkOK  und  Hbtbb 
beobaolitete  Eige&tbflmlieUceU  nicbt  durch  den  Muskel  bedingti  eoo- 
dem  Mbon  ia  der  Ketiir  dee  Nenrea  begründet  ist  BwwtlMli 


W.  Stoibs,  On  temporary  deligation  of  the  abdominal 

aorta. 

The  Dublin  qaarterlj  journal  of  medic.  acienc.  No.  96  p.  1—9. 

Zum  6.  Male  ist  in  dem  hier  vorliegenden  Falle  die  Unterbin- 
doDg  der  Aorta  abdominalis  ausgeführt,  aber  leider,  wie  bekanntlich 
in  allen  vorhergebenden  Fällen,  mit  tödtlichem  Ausgang.  Aach  hier 
war  es»  wie  in  allen  frflhereo  FlUen,  ein  Aneurysma  der  Art  iiiaea 
eomniinie,  welchee  hie  snr  TheüongMleUe  der  Aorta  hinaareichte, 
wegen  deaeen  die  Operation  anagefllhrt  wurde.  Das  Aneurysma 
hatte  sieh  liei  einem  50 jihrigen  Arbeiter  in  Folge  grosser  Anstren- 
gangen  gebildeti  nnd  war  in  wenigen  Monaten  zu  einer  sehr  bedeu- 
tenden QrÖsse  gewachsen.  £s  wurde  zuerst  der  Versuch  gemacht, 
dasselbe  durch  Digitalcompression  der  Aorta  abdominalis  oder  der 
Art.  femordiis  dicht  an  dem  Ausgange  des  Aneurysma  zur  Schrum- 
pfung zu  bringen.  Erst  nachdem  diese  Methode  wegen  der  heftigen 
durch  dieselbe  erregten  Schmerzen  autgegeben  werden  musste,  schritt 
Vf  zur  Operation.  Er  begann  dieselbe  mit  einem  bogenförmigen 
ö  Zoll  langen  Hautschnitt  in  der  linken  Seite  des  Abdomens,  nnd 
durohschailt  dann  die  Oewebslagen  allmlUioh  Torsolireitend  bis  som 
Peritonium.  Alsdann  ▼ersuchte  er  durch  Pingerdmck  das  Peritonltum 
von  der  Faseia  transversa  su  trennen  um  ausserhalb  des  Peritonial- 
saekes  mr  Aorta  m  gelangen.  Hierbei  riss  jedoch  das  Peritonium 
an  einer  Stelle  ein  und  es  erfolgte  durch  dieselbe  der  Vbriiidl  eines 
kleinen  Darmstückes.  Schliesslich  gelang  es,  die  Aorta  zu  erreichen 
und  dicht  über  der  Theilungsstelle  derselben  einen  Silberdraht  her- 
umzuschlingen, der  in  einem  besonders  construirten  Ligaturstäbchen 
80  lange  angezogen  wurde,  bis  der  Puls  in  beiden  Art.  femoralis  auf 
hörte.  Das  Ligaturstäbchen  blieb  alsdann  in  der  Wunde,  welche 
durch  Heftpflaster  und  Bandagen  äusserlich  geschlossen  wurde. 

Nach  der  Ligatur  erfolgte  keine  Lähmung  der  Beine,  dagegen 
klagte  der  Pat  Aber  heftiges  Brennen  in  den  Fttssen  und  war  ausser- 
ordentlich unruhig,  so  dass  er  nur  mit  Mflhe  im  Bett  au  halten  war. 
Es  wurde  innerlich  Morphium,  Branntwein  und  Ammonium  gereicht; 
dadurch  gelang  ea^  einen  kuraeo  Schlaf  lu  enielen. 
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Eini<^e  Zeit  darauf  traten  mehrere  OhnmacbtsaofiUle  mit  Schwin- 
den des  Radialpulses  ein,  welche  auf  Darreichung  von  Excitantieo 
vorübergingen.  —  10  Stunden  nach  der  Operation  trat  der  Puls  an 
der  Art.  cruralis  der  gesunden  Seite  wieder  ein,  wülirend  an  der 
kranken  Seite  durchaus  kein  Puls  bemerkbar  war.  Kurze  Zeit  da- 
rauf wurde  der  Fat.  bewusstlos  und  starb  unter  den  ErscheinuDgen 
des  GolUpses  13  Stunden  nach  der  Operation. 

Die  Section  aeigto  das  in  dem  Anearyema  enthaltene  Blut  ge- 
ronnen; an  der  Stelle,  an  welcher  die  Ligatur  gelegen  hatte,  zeigte 
sich  weder  an  der  Aasten-  noch  an  der  InnenflAche  der  Aorta  die  , 
geringste  Veränderung.  Bntcb. 


M.  DüTOUR,  Trois  observations  de  luxation  du  cristallin. 
Arguments  k  tirer  de  ces  cas  pour  le  mdcanisme  de  l'acoom- 

niodation. 

Bull,  da  la  soc.  möd.  de  la  saisse  rom.  1869.  III.  No.  6. 

H.  D.  NoYUS,  Linsenlujtation  in  den  Grlaakörper  und  nach- 
her in  die  vordere  Kammer.  Ihr  EinfloBs  aaf  die  Refraction. 

Anh.  f.  Angeo-  nad  ObMahtilk.  L  IM— 16«. 

D.  berichtet  aber  8  FftUe  von  Linsenlozationy  von  denen  beson- 
ders die  beiden  ersten  sich  su  Schlüssen  Aber  das  Zustandekommen 

der  AccommodatioD  verwertben  Hessen. 

Da  nach  der  HELUBOLTZ'schen  Theorie  die  Linse  im  Ruhesu- 
stande  der  Accommodation  durch  die  Zonula  gespannt  und  abge- 
plattet erhalten  wird,  so  ISsst  sich  erwarten,  dass  die  von  der  Zonula 
gelöste  (luxirte)  Linse  stärker  convex  sei;  es  rouss  demnach  bei 
Linsenluxation  Kurzsichtigkeit  auftreten,  welche  sich  noch  mehr  stei- 
gert, wenn  die  Linse  in  die  vordere  Kammer  vorfällt,  also  der 
Zwischenranm  swiscben  ihr  und  der  Hornhaut  aufgehoben  wird.  Die 
Untersuchung  der  FÜie  (3  Gesohwister»  simmtlieh  an  doppelseitiger 
spontener  Unsenlnxation  leidend)  bestätigte  die  obigen  Voraussetaungen 
▼ollstlndig. 

Im  l.  Fall  lag  links  die  Linse  grösstentheils»  mit  Ausnahme 
ihres  oberen  Randes  in  der  vorderen  Kammer,  dabei  bestand  Myopie 
circa  V3— *  ^  (bei  starker  Arablyopie)5  rechts  bei  einfacher  Ver- 
schiebung der  Linse  nach  innen  betrug  die  Myopie  nur  '  7;  Accom- 
modation schien  nicht  vorhanden  zu  sein.  Die  Myopie  konnte  nicht 
durch  Sclerectasia  posterior  bedingt  sein,  da  die  oplithnlmoscopischen 
Zeichen  vollständig  fehlten,  unH  die  Augen  keine  myopinche  Gestalt 
besaasen.  Ueberdies  war  nach  Extraction  der  Linse  das  Huke  Auge 
stark  hypermetropisch  (Vs);  stärker  also,  als  es  }>ei  früherer  £mme> 
tropie  au  sein  pflegte.  Kaeh  längerer  Zeit  erfolgte  auch  am  rechten 
Auge  Vorfall  der  Linse  m  die  TotdeM  Kammer;  dabei  Zunahme  der 
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Myopie  auf  circa  -^^  nach  der  Eztraction  Hjpermetropie     — Vs  toit 

o 

etwas  irre{»ulärcm  Asti<;inatismus. 

Im  2.  Fall  ging  am  linken  Auge  der  Linsenrand  quer  durch 
das  Pupillargebiet ;  die  Schiefstellung  der  Linse  verursachte  mono- 
culares  Doppelsehen,  wobei  das  eine  Bild  mit  Hülfe  der  Linse,  des 
andere  ohne  dieselbe  entworfen  wurde.  Die  Refraction  entsprechend 

dem  linsenfreien  Tbeil  der  Pupille  war  Hyp.  ^  dagegen  entsprech- 
end dem  noch  mit  Linse  versebenen  Theil  Myop.  ^.  Der  Unterschied 

an  Brechkraft  swisdien  beiden  Theilen  desselben  Auges       ist  hier 

1  's 

weit  grösser,  als  der  Wirkung  der  Linse  im  Ruliezustande  der  Accora- 
modation  entspricht,  er  entspricht  vielmehr  einer  Accommodation  auf 
4—5  Zoll  Entfernung.  (Am  rechten  Augo  desselben  Individuums 
war  die  Linse  ganz  in  den  Glaskörper  versenkty  es  bestand  sehr 
bedeatende  Amblyopie.) 

Die  Wirkmig  des  blossen  Vorrftckens  der  Linse  bei  Abfluss  des 
Kammerwassers  fitnd  D.  in  einem  anderen  Falle  bei  wiederholter 
Prfifang  =  einer  Zunahme  der  Breehkraft  um  Vis  b>*  Vt«»  flberein- 
stimmend  mit  früheren  Bestimmungen  v.  Gräfb's. 

Der  Fall  von  N.  zeigte  nach  dem  Vorfiall  der  Linse  in  die  vor- 
dere Kammer  My.  V»  mit  myop.  Astigmatismus  Vs4*  andere, 

fiist  normale  Auge  hatte  Hyp.  j^.  Vor  dem  Vorfall  in  die  vordere 

Kammer  war  keine  Refractionsprüfung  gemacht  worden,  N.  nimmt 
nur  an,  dass  beide  Augen  ursprünglich  dieselbe  Brechkraft  besessen 
bitten  und  findet  demnach  als  Wirkung  des  Vor&lls  der  Linse  eine 
Zunahme  an  Brechkraft  um  V«>  Dieselbe  darf  aber  nicht,  wie  K. 
ansunehmen  scheint,  bloss  auf  das  Vorrflcken  der  Linse,  sondern 
auch  und  hauptsäahlieh  auf  die  Trennung  ihrer  Verbindungen  mit 
der  Zonula  surfiokgefiUirt  werden.  (Bef.)  LsImt. 


Ba&tels,  Ueber  systolische  Gefässgeräusche  in  den  Lungen. 

Doutaobes  Areh.  f.  diu.  Med.  1869.  VI.  111-125. 
Anknüpfend  an  einen  von  Tmmermann  (Deutsches  Arch.  V.  » 
235 — 267)  beschriebenen  Fall  von  chronischer  interstitieller  Pneumo- 
nie, in  deren  Folge  eine  Strictur  beider  Haupiäste  der  Lungenarterie 
und  ihrer  ersten  Verzweigungen  zu  Stande  gekommen  war,  welche 
sich  durch  ein  vorn  oberhalb  der  Herzdämpfung  und  am  Rücken 
hörbares  systolisches  Geräusch  kennseichnete,  theilt  Vf.  7  Beobach- 
tungen mit,  in  welchen  er  über  einaehien  Partien  der  Lunge  systo- 
lische  Ghiinsche  gehOrt  und  ihren  Entstehungaort  in  der  Lnugen* 
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arteric  gesucht  hat.  Kr  glaubt,  daw  der  Qrimd  ffir  diese  Geräusche 
ein  verschiedener  sein  kann. 

Nur  in  einem  Falle,  der  auch  wenn«:;;leich  nur  unvollkommen 
secirt  worden  ist,  waren  die  V crliultuisse  der  iMMbiKMANNschen  Beob- 
achtang  analog.  Hier  mag  alio  auch  das  wahrgeiiommeiia  systolische 
Sansmi  ftber  dem  oberen  Lappen  der  linken  Lunge  an  der  Vereng»* 
rongasteUe  der  Lnngenarterie  entstanden  sein,  obgleich  das  Vorhan- 
densein einer  Ver«igening  durch  die  Autopsie  nicht  sicher  nadige- 
wiesen  wurde.  In  5  anderen  Fällen  wurde  das  Geräusch  übw  den 
Lungen  solcher  Personen  gehört,  welche  an  partiellen  Verdichtungen 
des  Lungenparenchyms  (chronischer  Pneumonie)  litten.  Allein  bei 
diesen  5  Kranken  hatte  das  Geräusch  seinen  Sitz  nicht  in  den  ver- 
dichteten, sondern  in  den  noch  normal  lufthaltigen  Lungentheilen,  in 
vier  von  diesen  Fällen  sojrar  nicht  einmal  in  der  nachweisbar  kranken, 
sondern  in  einer  zur  Zeit  der  Untert>ucluing  sich  vollkommen  normal 
verhaltenden  Lunge.  In  seinem  7.  Falle  endlich  hörte  B.  das  Ge- 
«insch  über  ein«r  Lunge,  welche  längere  Zeit  dem  Drucke  eines 
pleuritisohen  Bnudats  ausgesetat  gewesen  war,  nach  einer  partiellen 
Ehitleernng  des  I«xsadats;  das  Geräusch  wurde  schwächer  und  auf 
einen  kleineren  Raum  beschränkt,  als  das  Exsudat  sich  von  Neuem 
mehrte,  und  kehrte  in  seiner  früheren  Intensität  und  Ausdehnung 
wieder,  als  eine  abermalige  reichlichere  Entleerung  von  Exsudat  er* 
folgt  war. 

Fär  diesen  letzten  Fall  adoptirt  Vf.  die  Ansicht  Friedreich's 
aur  Erklärung  des  Geräusches  mit  einer  geringen  Abweichung;  er 
glaubt  nämlich,  dass  dasselbe  durch  einen  Druck  bedingt  sei,  welchen 
die  verdichtete  Lungensubstanz  auf  einen  grösseren  zum  vorderen 
Th«i  des  rechten  oberen  Luugenlappens  aiehenden  Ast  der  Lungen- 
arterie ausfibt  (Fbiedbbiob  nimmt  an,  dass  in  einer  Reilie  solcher 
Fälle  der  Hauptstamm  der  PulmonaUrterie  selbst  gedrOekt  wurde). 
Der  Umstand,  dass  das  Geräusch  erst  nach  einer  bedeutenden  Ent- 
leerung von  Exsttdatmassen  durch  eine  ThoraxUstd  auftrat,  dass  es 
schwacher  wurde,  als  unverkennbare  Zeichen  eines  vermehrten  Flüssig- 
keitsdrucks im  rechten  Pleurasack  wiederkehrten,  und  dass  es  wieder 
mit  erneuter  Intensität  hörbar  wurde,  als  abermals  eine  reichlichere 
Entleerung  erfolgt  war,  spricht  nicht  gegen  B.'s  Erklärung.  Denn 
nur  bei  einem  gewissen  Maass  von  Compression  strömt  noch  das 
Blut  mit  der  nöthigen  Gewalt  durch  ein  conipriniirtes  Gefäss,  um 
Schallschwingen  an  den  Wandungen  desselben  zu  erzeugen.  Wird 
dieses  Maass  überschritten,  so  muss  das  Geräusch  venchwlnden. 
Der  Stamm  der  Puhnonälarterie  selbst  konnte  hier  aber  nicht  Sita 
des  Geräusches  sein,  da  dasselbe  nur  rechts  vom  Sternum  an  der 
▼om  Pleuraexsudat  erfElllten  Tboraxhälfte  und  nur  oberhalb  der  8. 
Bippe  gehart  wurde,  während  man  weiter  abwärts  Aber  dem  ganaen 
Sternum  die  beiden  Heratöne  rein  härte. 
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In  den  anderen  5  von  ihm  beobachteten  Fällen  will  H.  das 
systolische  Sausen  in  den  Verzweigungen  der  Lungenarterie  in  ana- 
loger Weiso  «*kIftreD,  wie  das  Gerftuicb  in  den  Versweigungen  der 
SehüddrOseDArterien  bei  OefiUskropf.  Ffeilioli  fehlt  bii  jetat  der 
«natomiecbe  Nmchwei«  ^00  Erweiteraog  einselner  LangeDarterieiiAttei 
doch  gieht  B.  folipeDde  theoretische  B^rttodnag  eejoer  Aiudcht. 

In  allen  5  Fällen  handelte  es  sieh  tttn  Kranke,  deren  Blutbahn 
in  den  Langen  durch  VerÖdang  eines  grOeteren  Theils  von  Langenr 
parencbjm  rasch  eingeengt  war.  Hält  nun  mit  der  Verödung  eines 
Lungentheils  und  der  dieselbe  be^^loitenden  Obliteration  der  dazu 
gehörigen  Verzweigungen  der  Lungenarterien  die  hectische  Verzeh- 
rung der  Blutmasse  gleichen  Schritt,  so  mögen  die  übrigen  Verzwei- 
gungen der  Arterie  bei  unvcratidcrtera  Caliber  dem  Biutslrom  ge- 
uügenden  Raum  gewähren.  Im  anderen  Falle  aber  musa  eiue  Steige- 
rung des  Blutdrucks  in  dem  StamnM  der  Polmonalarterie  sowohl  wia 
in  seinra  Zweigen  die  nothwendige  Folge  sein.  Diese  augcuommene 
Steigerung  des  Blutdrucks  raflsste  naUlrlicher  Weise  das  Qesanimt- 
gebiet  der  Lungenarterie  betreffsui  nnd  doch  trat  in  den  5  in  Rede 
stehenden  Fällen  die  Wirkung  desselben,  wenn  man  als  solche  die 
für  möglich  gehaltene  Dilatation  gewisser  Aeste  des  Oellisses  wegen 
der  darin  auftretenden  Geräusche  annebmeu  will,  nur  an  diesen  ein- 
zelnen Aesten  hervor.  Üer  Grund  hierfür  ist  wohl  in  mannigfaltigen 
anatomischen  Veränderungen  zu  suchen,  die  nur  wegen  der  den 
Beobachtungen  mangelnden  Autopsieen  nicht  nachgewiesen  sind. 
Jedenfalls  war  das  Gefässgeräusch  in  4  von  den  ö  Fällen  bloss  vorn 
und  in  keinem  Falle  hinten  unten  deutlich  wahrzunehmen,  ausserdem 
wurde  in  4  Fttllen  das  Geräusch  wAhrend  der  G!zspiration  bedeutend 
verstärkt  Letatere  Thatsache  erklärt  B.  durch  die  ezspiratorisohe 
Besphleunigang  des  Blutlaufes  in  der  Lungenarterie  yerbondeo  mit 
einer  supponirten  partiellen  Steigerung  des  Blutdrucks  in  den  nach 
vorn  und  oben  gerichteten  Aesten,  welche  weniger  dem  von  aussen 
auf  die  Longe  einwirkenden  Drucke  ausgesetat  sind,  als  die  übrigen. 

Gegen  die  Möglichkeit  der  Entstehung  systüliecber  Gefässge- 
räusche  in  den  Lungen  durch  Dilatation  von  Pulmonalarterienästen 
einzuwerfen,  dass  bei  hochgradiger  Erweiterung  der  Lungenarterie 
und  ihrer  Verzweigungen,  welche  in  Gefolge  von  obstruirenden 
Klappenfehlern  am  linken  Ostiuiu  venosum  beobachtet  wurden,  der- 
artige Geräusche  nicht  vorkommen,  hält  Vf.  iiir  unbegrQndet.  Denn 
hier  fehlen  alle  fUr  die  Entstehung  von  Ge£assgeräuschen  nach  den 
WBBBB'schen  Untersuchungen  erforderlichen  Voraussetaungen.  Erst* 
lieh  betrift  hier  die  Erweiterung  gleichmässig  den  iStamm  der  Lun- 
genarterie und  ihre  Aeste,  sweitens  findet  man  tut  ausnahmslos  die 
Häute  dieses  gesammten  Ge0tssbaums  beträchtlich  verdickti  und 
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drittens  atrömt  das  Blut  in  den  so  erweiterten  and  verdickten  Langen- 
gefilssen  viel  langsnmer,  ab  in  der  Norm.  FriatMl. 


J.  V.  Laborde^  Recherches  exp^rimentales  sur  l'action  pliy- 
siologique  et  th^rapentique  des  composds  de  potassium  et 
du  bromure  de  potaaeium  eu  particulier. 

Oa«.  mÜ.  im.  No.  a%  41,  46^  49b  6S. 

Naohden  VI  bereits  IrOher  (Cbl.  1868.  608)  in  Versaehen  an 
Fröschen  naeh|{ewiesen  hatte,  dass  die  primäre  Wirkung  des  Brom« 
kaUnms  die  wlre,  die  excitomotorische  Function  des  Rückenmarks 
SU  schwächen  und  schliesslich  gänzlich  aofsubeben,  dass  die  Wirkung 
auf  das  Herz,  das  Sensorium  etc.  nur  hiervon  abhängig*  wäre,  dehnte 
er  zu  demselben  Zweck  unternoniraene  Versuchsreihen  auch  auf 
Warmblüter:  Meerschweinchen,  Hunde  und  auf  sich  selbst  aus. 
Während  die  Experimente  an  den  beiden  ersten  Thierklassen  nur 
Bekanntes  ergeben,  sind  aus  den  an  sich  selbst  angestellten  vor  Allem 
die sobjectivenIntozieationspbftnomenebemerkeDS Werth.  Nach  15,0  grm. 
empfand  L.  aoerst  einen  intensiv  salsigen  Geschmack^  Durrt,  Neigung 
aar  Salivation;  nach  1 — 2  Standen  stelite  sich  ein  uaflberwindlieher 
Drang  sam  Seblaf  ein,  der  mit  Alpdrücken  verbanden  and  sehr 
schwer  absuschütteln  war;  beim  Erwachen  machte  sich  das  Geßihl 
des  Stupor  und  der  Melancholie  bemerkbar;  das  AUgemeingefüht 
war  abgestumpft  und  die  Reflexbewegungen  traten  nur  schwach  ein, 
an  den  Extremitäten  besonders  zeigte  sich  das  Gefühl  der  Kälte,  bei 
Versuchen  zum  Geljen  hatte  L.  das  Gefühl  des  Schwindels  und  der 
ünftlhigkeit,  den  Boden  unter  sich  wahrzunehmen;  der  Puls  war  ver- 
langsamt, leiuht  zu  comprimiren.  Diese  Symptome,  deren  Erinnerung 
man  genau  behält,  verlaufen  in  15—18  Stunden.  6,0  grm.  innerhalb 
einer  halben  Stande  in  2  Dosen  genommen,  riefen  ebenfoib  die  Nei- 
gung zum  Seblaf  hervor,  hier  von  sezaeller  Erregung  begleitet;  die 
erfolgte  Samenentleemng  wirkte  sehr  wohlthitig  auf  L.  ein,  da  er 
nur  nach  dieser  schnell  in  einen  tiefen,  schwereii  Schlaf  versank,  aus 
dem  das  Erwachen  von  den  gleichen  Symptomen  wie  oben  be* 
gleitet  war. 

In  der  weiteren  ausführlichen  Abbandlimg  fiber  einzelne  Er- 
scheinungen als  Folgen  dos  Gebrauchs  von  Bromkalium  sucht  Vf. 
diese  auf  die  schon  erwähnte  FonctionslAbmung  de«  Rückenmarks 

sarfickzuführen. 

So  ist  z.  B.  die  herabr'esetzte  Sensibilität  des  Schlundes,  jene 
oh  genannte  Wirkung  des  Medicaments,  nach  L.  nur  eine  Theiler- 
scheinung  der  gesammten  herabgesetzten  ReflezerregbarkeU;  in  den 
Versnoben  an  sich  selbst^  bat  er  sie  oft  wahrgenommen,  gegen  tactile 
und  thermale  Boiae  empfind  er  aber  diese  Anästhesie  nur  in  dem 


Digitized  by  Google 


174 


ICaasae,  als  die  Oeaammtempfindung  herabgesetzt  war;  während  et 
beim  Esaen  sich  oft  verschluckte.  Die  Roflexläbmang  auf  der  Cornea 
und  Schwächung  des  Qefaörs  traten  nach  schneller  Einführung  von 
20,0  KBr  ein. 

Die  motorischen  Fähigkeiten  waren  nach  grossen  Dosen  so  ge- 
liüirot,  daas  ein  der  Ataxie  ähnlicher  Zustand  eintrat,  hauptsächlich 
durch  Verlust  der  Sensibilität  und  des  Moskelgefahls  an  den  Sohlen. 
Die  letate  aller  Vergiftungserscheinungen  die  nur  nach  grossen  Dosen 
auftrat  war  Störung  der  Intelligens,  die  dnreh  Stumpfsinn  und  Verlust 
der  Willenskraft  sieh  kundgah;  das  Oedichtniss  ftr  die  Vergangen- 
heit war  wohl  erhalten,  das  für  die  nächstliegenden  Gegenstände  ver^ 
achwunden.  —  Im  Bezug  auf  die  Wirkung  des  Mittels  auf  den  Darm> 
canal  heben  nach  Vf.  kleine  Dosen  die  Verdauunf]:,  mittlere  (5— 6grm.) 
erregen  vorübergehende  Verstopfung,  grosse  (9  grm.)  Diarrhoe,  durch 
Paralyse  der  Sphincteren.  Die  von  VoisiN  (Chi.  J869.  591)  beschrie- 
benen Haulausschläge  als  Folge  des  längeren  Gebrauchs  von  Broin- 
kalium  beruhen  auf  einer  Verunreinigung  dieses  Mittels  mit  Jod- 
kalium. Radsiejewski. 


Hleluere  Ullttlieiliuigeii. 


A.  Kansomk,  Observntions  upon  the  movenenta  of  tbe  ehest.  Joun. 

of  «nat  &  pbyaiol.  (2)  V.  140-146. 

B.  buehri^t  ein«  Mue  Form  des  Tboracometera,  weloba  ao  drei  Zeigera  die 
Bewefiinf  eines  Tbonapanclei  aacb  vom,  oben  ood  seitirlrts  atwnleieD  failaltet, 

and  tlielll  einige  mit  dem  Instrument  ang-estellte  Messungen  an  gre^nnden  und  kmnken 
Penonen  mit,  welcliu  jedocb  noob  lo  wenig  sablreiob  eiod,  am  allgemeine  Schluse« 
folgerungen  so  gestatten.  RoMnUuO. 


Hayem,  Kecherchcs  sur  Inn  rapports  existant  entrc  la  mort  subite 
et  Ics  alt^rationa  vasculaires  du  coeur  dans  la  fi^vre  typhoide. 
Arch.  de  plijrs.  II.  6M— 714. 

Die  Beobsditiuit  aialwerer  Fllle,  wo  in  Terlanfi  d«e  Abdoarfnaltypbm  aar 
Zeit  des  Uebergaoga  in  die  BecooTalesceus  der  Tod  durch  Sjrooopo  eintrat,  führte 
den  Vf.  zu  einer  genauen  Untersuchung:  der  Wandunpen  des  Hencens.  Ausser  den 
bekauDteu  Veränderungen,  welche  die  Musculatur  desHelbeu  im  Verlaufe  des  Typbus 
«rAfart,  eonetatitte  Vf.  (te  8  FKUen)  noch  eino  etarke  WoeheniDf  der  Mnekelkome, 
sowie  der  t^indeguwebseelleo  dM  Perimjsiums.  Er  fand  nftmlich  eine  grosse  Zahl 
oraler  uud  spindellurmiger  junger  Zellen  neben  verfetteten  und  zerfallenden  Primi- 
tivbfindeln,  tbeils  reihenweise  aufgeordnet,  tbeils  unregelmässig  zwiscbeo  den  Fasero 
■eratroat  Ansaerden  war  aber  aoeh  noeh  an  den  kleinsten  Arterion  in  weiter  Ver- 
VreitODg  eine  diffuse  Verdicining  der  Intima  wahrzunehmen,  in  Folge  deren  daa 
OefKsslumen  bald  erheblich  verengert,  bald  vollstüudig  vursclilossen  wurde.  Im 
ersterea  Fall  fand  sich  stets  ein  vollständig  obstrairender,  vorsagsweise  aas  weissen 
Blntküfperobon  beeteheoder  Throttbos. 

Ans  der  6mnk  diese  im  Oaason  sehr  aaUreielwB  VecssUlessnagoa  bedieftoa 
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bcbämie  de*  Henens,  welche  sti  der  etarkeD  Verttnderang  der  Mosculator  noch  hin» 
wkaaml,  crkllrt  Vf.  in  pISitUehe  Biolreten  de*  Todes  und  dies  um  so  nebr,  als 
•r  dieselbe  VerHnderungf  der  (Icfässe  anch  an  slOBBtlichen  sndereo  Horstn  Mtrilf, 
WO  bei  irgend  wsleher  Krsnkbeift  der  leüuile  Autf  Uf  durcb  S/neojw  erfolgl  war. 

  Feallek. 

F.  Küchenmeister,  Der  Colpeurjntcr  als  Lageverbe^serungsniittcl 

bei  falschen  Lagen  der  Gebärmutter.  Oestorr.  Zeitoebr.  I.  pract  Heilk. 
1869.  No.  48  n.  49. 

Naeb  einigeu  ganstigen  Erfolgen  enpSehh  K.  den  Colpeurj^nter  als  gntes 
Mittel,  um  sowohl  bei  einfsrben  Versionen  and  Flexionen  ^e  Lage  an  Terbessem 
Tind  die  Beschwerden  r.n  heben,  rIs  Ruch  besondorH,  nm  AdbistottOn  ttttd  alte  Essn« 
date  durch  auhalteadeo  Druck  sam  Schwinden  xu  bringen. 

Er  IIbbI  Blasen  von  rersebiedener  GröMe  (die  grösseren  bei  de»  lelsigo- 
■anatan  ZwaefcX  adt  Wasser  gdUIt,  tlg lieb  ainiga  fltandaa,  oder,  wenn  sie  vertragen 
wardan,  aack  T^ga  lang,  im  Geben  nnd  Uegan  tragen.  t.  Bstelberv- 


P.  Haisertsma,  Atresta  vaginae  met  retentio  mensiam  sedcrt  10  JAren; 
Haeroatometra  tot  bijna  een  handbreet  bovcn  den  navel,  gecompli- 
ceerd  met  een  tweede  tumor  (uit  gezette  tuba  Fallopii);  Punctte 
nict  den  troUquart  exploratear.  Genezing.  Nsderi.  Tgdscbr.  voor  Oe- 
Qee«k.  1869. 

Die  eebledten  BeenKato  der  ErMnnng  einer  Btmetoaietra,  neben  weleber 

aich  schon  Erweiterungen  der  Toben  gebildet  haben,  nind  naeb  H.  dadurch  au  er- 
klSrLMi,  das«  bei  schneller  Entleerung  des  Uterus  die  Tuben,  wenn  sie  adhürent  sind, 
geserrt  werden  und  bersten,  oder,  weon  sie  nicht  sdhiUriren,  sugleich  mit  dem  Ute* 
ms  sn  OontneHeiien  augeregt  werden«  nnd  dann  iknn  labalt  in  die  BanebbBblo 
fvaaaen.  Beides  snebt  er  doreb  eine  kleine  Oeffhang  und  tropfenweise  Entleerung 
lu  vermeiden,  weil  dann  auch  die  Zerrung  der  Tuben  nur  Rllmäblich  eintritt,  und 
letstere  den  Inhalt  leichter  durch  den  Uteras  eotleereu  köoueu.  hin  so  geheilter 
r§a  dienl  anr  lUartnlion.  t.  BaMibers. 


R.  V«  ViTBiiOT  Jon.,  Ueber  die  propbylactiache  Anwendunff  des  Chb^ 

oin  gegen  Malaria- IntOZicatiOD.    Wiener  med.  Jabrb.  1869.  No.  89—6«. 

Ge«tatzt  nnf  die  Statislical  Reports  on  the  bealth  of  the  Royal  Navj,  die  die 
gtinstigsteu  Berichten  Aber  den  Eiodusa  kleiner  prophylactischer  Dosen  Chinin  auf 
den  Oesundbeitssnstand  der  in  den  westsfiricaaiseben  Plottenstatioo,  also  in  einer  im 
•ttssefordentDeh  bobem  Orade  vom  Fieber  beimfeenabten  Oagand  neb  aafbaltenden 
Trappen  geben,  ferner  nnf  die  von  C.  Prisdrc  (Die  Krankheiten  in  der  Marine)  ge- 
gebene Notizen  u.  A. ,  weist  Vf.  nach,  diiss  seit  Einführung  des  tK^lichen  Genusses 
▼on  Chininpräparaten  in  den  betreffenden  Armeen  und  Länderstrecken  sieb  der  Ge* 
enadbeilsaMlMid  der  dnreh  Ifalaiia  sonst  dedmhrlsn  Be^iSlkerang  ansserordentllcb 
gebessert  hiltte;  er  Terlangt  dessbalb  snnlebst  von  den  Militairbehördeu,  dasa  ^ 
fibersll  da,  wo  die  Garnisonen  in  Malariagegenden  sich  befinden,  den  Truppen  trOh 
n&chtern  3  Grau  scbwefeUanren  Chinins  in  einer  Unze  Wein,  Bnm  oder  Branntwein 
gaMst  awangsmlssig  verabreldieat  bei  dieser  Dooe  wflrde  das  Cb{nln*Bndget  flir 
1000  Mann  monatlich  702  fl.  96  Xr.  betragen;  die  Diensttanglichkeit  der  Truppen 
und  die  Ersparoiaa  der  Kraukenbehandlung  decken  reichlich  die  Kosten:  Schon 
werden  von  Seiten  des  öttreichiseheu  Kriegsmioisteriums  in  Pola  Verfluche  gemacht, 
wo  vwttnig  MO  Hann  ttglich  Ja  S  ünm  Obio.  aolpb.  gelSst  In  einer  han»ett  Unaa 
ab  MMagenttqnant^  «ihaltani  Ihnllaha  Maassragafai  sind  in  Komem  nnd  Patar* 
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F.  JoLYET  &  A.  Cahodrs,  Rcclierchcs  8ur  l'action  physiologique  des 
Stanuethyles  et  des  staumetliyles.    Compt.  reod.  iRr,9.  1276—1280. 

Vou  den  Ziuuätb^'lverbinduugeu,  die  eiuerseits  durch  den  Uieilwewen  oder 
▼ollen  Bnali  <l«t  Chlort  In  8nCl4  dnreh  Aodijl,  «adroiMito  daroh  Ywtntaag  im 
Chlors  in  dieses  VorUndaDgen  durch  Jod  oder  Scbwofel  eotstehen,  sind  der  phy- 
siologischen Wirkung  nach  drei  Gruppen  bu  unterscheiden:  1)  8Unndiaeth3'I-chIorid, 
•Jodid  und  eulfat;  weniger  toiUch  als  die  der  zweiten  Gruppen  angeliörigoa  Stoffen 
wirkon  iio,  andi  «ena  oto  tob  dtr  Bant  aoo  oofgosogen  wwrdon,  liMpMIeblioli  oaf 
den  DAmcaoal,  erseagen  Nansea,  Erbrechen,  helUfo  Diarrhoe  etc.;  ort  tritt  nat  bher 
unter  comatüsen  Erscheinungen  der  Tod  ein,  2)  Stanntriaethyl -chlorid,  -Jodid  und 
-snlfaL  Bei  Fröschen  folgt  der  örtlichen  irritirenden  Wirkung  eine  •tufonweiso  Ab« 
BahMO  dw  ■ponimott  und  der  Atbenbewegungen,  die  BefloitlilUfkolt  md  floMiUU- 
UU  ist  im  AnÜMf  erhalten;  sie  gehen  aber  epiter  snerst  bu  GmndOt  wibrond  dio 
Herttbjttigkeit  uoch  bis  zum  Tode,  dor  nach  12-24  Stunden  eintritt,  fortdauert. 
Biermit  vergiftete  Hunde  xeigen  eine  auffallige  Muskelscbwäcbe  und  Stumpfheit ; 
dieaor  Portodo  dor  Doprotrion  folgoa  bmIi  oioigen  Standen  Muskelkrämpfe,  die  von 
ibriUlron  ZnoMDBoanohufMi  bis  an  donloohon  CwnMomm  riob  tto^oni)  tfbor- 
■Heg  die  Dose  des  angewandten  Gifte.s,  (meistens  wurde  das  leicht  lösliche  und  Ort* 
lieh  am  wenigsten  reiiende  Sulfat  gebraucht)  ufobt  6—8  Cgrm.,  so  blieb  das  Thier 
trots  dieser  Erscheinungon  ob  Lobon.  8)  StanntetraXtbjl.  Auch  dieses  wirkt  wie 
die  swoito  Onippo  hoopldteblleb  auf  dIo  Monronoonlren,  nur  sehwieber  und  awar 
norkwiirdigor  Weise  vom  Magen  aus  stärker  als  bei  subcutaner  Anwendung. 

Alle  die  erwähnten  Kürpcr  boeintrüchtigt- n  die  nerinnunpsfÜhigkeit  des  Blutoa, 
das  bisweilen  schon  beim  AusSiessen  sich  in  PlH.suia  und  Serum  trennte. 

Die  ZfnnaiodqrhrorUndonffon,  die  wobraoboinUeb  ^  floidM  Wititunf  bnboB, 
«OffdoB  von  VA  wUbi  botprochon. 


Stbivaubb,  Ueber  das  Bromalbjdrftfc  und  seme  Wirknng  auf  den 
thieriaehen  Organiamus.    Bor.  d.  deatoob.  dion.  Ooo.  no  Borila  1M0.  645. 

Unter  O.  LixBRRicn's  Leitung  hat  Vf.  das  Bromalbydrat  (Tribromaldebyd 
4-  Wasser)  durch  Einleitung  vou  Brom,  das  von  einem  routinuirlichen  KohlenRHnre- 
sUrom  ausgetriebeu  wurde,  in  Alcohol  dargestellt;  die  ceatimeterlangen  Krjrstalle 
bodorffam  wiodorboltor  Boinipmf ,  «m  dio  von  Vf.  dom  Cblorolbjrdnt  aaalof 
TOrooifosetate  Wirknng  au  zeigen.  Kaninclion,  die  0,06—0,17  subcutan  erhielten, 
verfielen  in  ein  längeres  Beizstadium  und  au.<<geAproelieiie  AuHsthe^ie  ohne  deutliche 
Hypnose;  auch  das  tiromal  «ersetzt  im  Organismus  sieb  nach  Ansicht  des  Vf.  in 

«nd  «Dotooooraroo  Alkali 


0.  LlKBBElcu,  iStrychuiti  als  Antidot  bei  Cbloral- Vergiftung,    ßer.  d. 
dontioh.  obon.  Ooi.  ou  Bodbi  1M9.  678. 

Dio  dinioehon  Boobaebtangon  voa  gflnitigem  Erfolge  doo  Chloralbydrots  boi 
Tolaa*  tnum.  veranlassten  L.  zu  Kx|>erimenten  über  das  antagonifttische  Verhalten 
von  Cbloral  und  Strycbnin.  Die  Tbiere  wurden  vom  Tode  durch  Strycbnin  gerettet« 
wenn  sofort  uacb  seiner  Eiaffibrnng  Cbloral  gegeben  murdo]  in  umgekehrter  Beiben» 
folge  dor  GKfto  bowlbrton  sieb  Ua^maldoooa  tob  Stcyobnla  ab  amgoaoiebnoloo 
Qegeugift  gogen  Cbloral,  oolbot  wenn  das  Hon  doo  TUorot  nur  noch  schwaeb 
pukirte.  BadamewsU. 


fttr  das  CentralbUtt  wolle  man  an  den  R«da«tear,  Berlin,  BluKe'i  Hof 
(«ater  Belschlnss)  an  die  YerlaishamUniio,  Berlin,  Uaier  dea  Lindaa  68, 


Voriag  VM  Aagast  Hlreebwali  la  BoiUa.  —  Dcaak  van  H.  I.  Horsana  la 
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medicimselieii  WissienseliafteD. 


Unter  Mitwirkmig  Toa 

redigirt  vou 
X  ROiMtlMlL 

1870,  iS,  Mftrgs  No.  12» 

fnhaltt    Ada  KÖR,  snr  Pbysiolog^ie  des  N.  ocalomotorias  (Orig.<lftttb.)  —  Tksb* 
DBLKNHrHO,  Apparat  zur  Aaästbesiruug  bei  Oberkieferresection  (Orig.-MitÜi.).  — 

WALUKrES,  Entwickelaog  des  Eierstocks  (Forts. )  —  Bcdhbw,  Betiaitis  chro- 
nica mit  PignMBtalilagwaiif.  —  Nauitb;  Hasvwiob,  nur  FM»ari«hffe.  —  Dar  EMI 
Traupmano.  — 

PoDCoPABW,  Nerrenendigtiiig  in  der  Haut.  —  Bhe8li.uer,  Entwickelaag  des 
Bindegewebes.  —  Nobiliivo,  Krebs;  Tieflagerung  der  Niere.  —  Bblow,  Apparat 
sar  AnJUtbeairQDg  bei  Oberkieferresection.  —  Bbbb,  electrolytiscbe  Fortführang  von 
Jod.  —  BasTR,  Aaspninp«B  dM  Biters  bei  Bttbenao.  —  Li«hvvoov,  Vergiftung 
dnrch  Chinin.  —  Hbllbb,  Behudlnng  der  KiBderdttrebftHa.  —  Kinumm,  febeUle 
Pbuspborvergiftung.  — 

PoLtTisB,  Schreiben  ea  die  Bedaetien. 

Zur  Phytiologia  des  N.  oddomotoriiM. 

Vea 

Vp^  B*  AtenHIk  mmm  Mmmmm, 

Ausser  meinen  Untersuchungen  im  Gebiete  der  Innervation  der 
Aagenbewegungen,  habe  ich  besonders  meine  Aufmerksamkeit  aaf 
die  Flrag0  fib«r  den  Mecbaniamiis  nnd  die  Innervation  der  Aoe«iBiBod»> 
tion  gelenkt  Selbstvent&ndUoh  babe  ieb  die  Experimente  von 
HniSBV  and  Völkbbs  nicht  anberflcksiehtigt  gelasaen,  vielmehr 
babe  ich  sie  som  Ausgangsponot  meiner  Untersnchoogen  genommen. 
Um  die  Accommodatiousveränderangen  im  Auge  zu  bewirken»  haben 
die  genannten  Oelehrten,  wie  bekannt,  das  Ganglion  ciliare  tetanisirt. 
In  erster  Stelle  musste  ich  desabalb  die  Frage  b(^ant\vorten,  in 
welcher  Beziehung  das  genannte  Oanglion  zur  Accomtnodation  steht, 
um  den  Mechanismus  derselben  durch  seine  Keizun>;  in  Thätigkeit 
zu  bringen,  und  weiter  in  welchem  Verhäitniss  dieses  Ganglion  zum 
N.  oculomotorius  steht.  Ich  habe  also  begonnen  mit  der  Reizung  des 
ganzen  Stammes  dieses  Nerven  in  der  Sch&delhöhle,  und  einige  Re- 

▼m.  Jahrgaof  .  IS 
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AiMJrihc,  aar  FbjiM«^  dM  N.  oonlonotorlnc 


sültate  meiner  UDtersuchungen  in  Beziehoog  der  Wirkang  dieses 
Nerven  beabsichtige  ich  hier  mitzutheilen. 

Was  den  Ursprung  dieses  Nerven  betrifft,  so  kann  ich  voll- 
kommen bestätigen,  dass  der  erste  oder  vielleicht  besser  letzte 
Anfang  desselben  sich  findet  am  Boden  des  Aquaeductus  Sylvii. 
Dieses  kann  man  daraus  schliessen,  dass  die  Reizung  dieses  Tbeils 
des  Gebinw  djeseibea  Ersekeinuiigen  hervorruft  wie  die  des  Ocalo- 
iMtorias  seHmt  Zwiseheo  den  Ursprüngen  beider  Oenlomolorii  mnss 
eine  anatomische  Verbmdoog  ezistiren,  weil  die  mOgliolist  begrenita 
Reisung  des  genannten  Ursprongiortas  dieser  Kenren,  sogar  an  todten 
Tbiereni  immer  die  Wirkung  beider  Nerven  rasammen  aber  schon 
ohne  Verengerung  der  Pupille  htwornift.  Ist  dieser  Kerv  darch- 
schnitten,  so  dreht  sich  das  Auge  nach  aussen  und  etwas  nach  unten 
und  ragt  ein  wenig  aus  der  Orbita  horvor.  Die  Pupille  erweitert 
sich  gleichzeitig  sehr  stark.  Wenn  man  seinen  peripherischen  Theil 
in  der  Schädelböhle  reizt,  so  sinkt  das  betreffende  Auge  unbedeutend 
in  die  Orbita  ein,  erleidet  eine  solche  Drohung,  dass  seine  Cornea 
nach  innen  und  etwas  nach  unten  gewendet  wird,  und  zugleich  wird 
die  Pupille  dabei  sehr  stark  verengt.  Die  volle  Verengung  der  Pu« 
pilliB  Iritt  gewöhnlich  nm  3—4''  sjiiter  ein  als  die  bMohriebeno 
Drebmig  das  Aogea. 

Hierbei  kann  die  BVage  anfgeworfen  werden,  in  weldiem  Zo- 
aammenhaoge  die  Pupillarverengang  cor  Convergenistellnng  der 
Angeo  steht.  Um  diese  Frage  su  beantworten,  habe  ich  vor^st  den 
^ectus  internus  durchschnitten  und  dann  den  N.  oculomotorius  in 
der  Schädelhöhle  gereizt.  Die  Verengerung  der  Pupille  war  hier 
ohne  Convergenz  dieselbe  wie  bei  unverletztem  Rectus  internus.  Bei 
Reizung  des  Nerven  nach  Durchschncidung  des  Rectus  internus  dreht 
sich  das  Auge  nach  unten  und  etwas  nach  innen,  nach  Durchschnei- 
dung des  Rectus  infer.  nach  oben,  und  endlich  nach  der  Tenotomie 
des  Rectus  snperior  tritt  Rollung  des  Auges  ein.  Die  Rollung  des 
Auges  in  diesem  letstea  Falle  ist  immer  viel  unbedeutender,  als  die 
Bdlong,  welche  to  beiden  Augen  gleiehaeitig  nach  Reiaang  des  Spa- 
tkmia  awisehesi  yorderen  und  hinteren  Vierhflgeln  stattfindet  Bs 
versteht  sidi  von  selbst,  dass  bei  allen  diesen  Bewegungen,  hervor> 
gerufen  durch  die  Reizung  des  N.  oculomotorius  die  Pupiilo  jedesmal 
sich  verengert.  Wird  aber  das  Auge  atropinisirt,  so  giebt  die  Rei* 
smg  des  Stammes  des  Oculomotorius  keine  Bewegung  der  Pupille* 

Wenn  dieser  Nerv  zw  gleicher  Zeit  mit  dem  Sympathicus  ge« 
reizt  wird,  so  bleibt  die  Pupille  in  mittlerer  Weite  und  nur  wenig 
enger,  als  die  der  anderen  Seite.  Bei  schwacher  Reizung  kann  man 
eine  Neigung  zur  Dilatation  beobachten,  bei  starker  aber  tritt  ent- 
schieden ein  Ueberwiegen  des  Oculomotorius  ein.  Die  Verengung 
der  Pupille  in  diesem  letzten  Falle  ist  immer  schwächer,  ab  b«i  Bei- 
Bong  des  OeulomotetsM  allein. 


AbakAk,  m  Pbjiiol«fi«  im  H.  MakNBotofiDii  . 
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Was  jetzt  den  Ursprung  der  die  Pupille  verengernden  Nerven- 
fMero  betrifft,  so  muss  dieser  abgesondert  vom  'Anfang  der  Nn.  oculo- 
motorü  itettfiDdeDi  md,  wie  ich  beobushtet  habe,  mehr  nacb  hinten 
▼om  enteren  gelegen  tmn.  Wenn  dieser  Ursprang  ao  viel  nach 
hinten  Tenchoben  wird,  dase  er  niher  snm  Aubag  der  anderen 
Nerven  rieh  findet,  dann  gehen  die  die  Pupille  Terengeniden  Faiem 
nicht  im  Stamme  des  Oculomotorios.  In  solchem  Falle  können  sie 
Tielleiübt  im  N.  Trigeminos  liegen,  welcher  aber  gewöhnlich  k^ne 
die  Pupille  direct  verengernden  Fasern  zu  führen  pflegt.  In  3  Fällen 
aus  42  habe  ich  die  g-enannten  Nervenfasern  im  Abducensstamme 
gefunden.  Mir  scheint,  daas  dieses  die  Erklärung  geben  kann,  warum 
bei  der  totalen  peripherischen  Paralyse  des  Oculomotorius  zuweilen  die 
Bewegungen  der  Pupille  und  der  Accommodation  bestehen  bleiben, 
was  ich  selbst  auch  ein  Mal  beobachtete. 

Wo  immer  die  die  Papille  verengernden  Fatern  laufen,  gehen 
sie  in  der  Orbita  immer  durch  das  Ganglion  ciliare.  Im  Falle,  wenn 
aie  im  Abducent  gelegen  sind,  dann  gehen  vom  Stamme  des  letateren 
Nerven  eine  oder  swei  kleine  Wnrseln  an  diesem  Ganglion.  Doch 
nicht  hei  allen  Thieren  kann  man  dieses  Qanglion  finden.  Ich  habe 
es  nicht  gefunden  bei  Kaninchen,  Meerschweinchen  und  selbst  bei 
Schweinen.  Ich  konnte  in  diesen  Fällen  auch  nicht  so  viel  Fasern 
vom  N.  oculomotorius  finden ,  die  den  Ciliarzweigchcn  entsprechend 
in  das  Innere  des  Auges  gehen;  ich  fand  hier  aber  2 — 3  kleine 
Fäserchen  ins  Innere  des  Auges  eindringend,  welche  die  Zweige 
theils  vom  Plexus  caroticus,  theile  vom  N,  trigeminus  waren.  Andrer- 
seits habe  ich  bei  den  Thieren,  mit  welchen  ich  experimentirte 
(Hunden  und  Kataeo)  keine  Nervensweige  zum  Ganglion  ciliare  ge- 
sehen, welche,  wie  dies  beim  Menschen  der  Fall  ist,  ans  dem  Trige- 
minus herstammen.  Daraus  kann  man  schliessen,  das  bei  genannten 
Thieren  das  Ciliarganglion  als  reines  Ganglion  des  N.  oculomotorias 
angesehen  werden  kann,  und  dieser  Nerv  ist  dann  nicht  ein  rein 
motorischer  Nerv.  Die  von  vielen  Physiologen  bestrittene  Meinung 
von  Prof.  Valentin,  dass  der  Oculomotorius  auch  sensitive  Fasern 
erhält,  kann  ich  für  vollständig  richtig  erklären,  weil  bei  der  Reizung 
seines  centralen  Endes  das  Thier  Zeichen  des  Schmerzes  giebt. 
Selbst  die  microscopische  Behandlung  zeigt,  dass  der  Stamm  dieses 
Nerven  aus  Fasern  von  verschiedener  Dicke  besteht. 

Zurückkehrend  zum  Ganglion  ciliare  will  ich  vorher  bemerken, 
daw  ich  awei  Mal  noch  ein  kleines  Ganglion  finden  konnte,  welches 
auf  den  Oiliaraweigen  anftass.  (NSheres  ttber  die  Physiologie  und 
Anatomie  dieses  Ganglions  werde  ich  in  einer  anderen  Arbeit  mit- 
theilen). Bei  der  Ausschneidnng  dieses  Ganglions  tritt  Brweiterang 
der  Pupille  ein,  gana  dieselbe  wie  nach  Durchsehneidung  des  N. 
oculomotorius  selbst  Dann  kann  die  Reizung  dieses  lotsten  Nerven 
nnd  jegUcben  anderen  Augwonerren  nicht  mehr  Verengerung  der 
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Pupille  hervorrufen.  Auf  Reizung  des  Ganglions  stibst  foit^t  Ver- 
engerung der  Pupille  mit  einiger  Verschiebung  nach  innen  und  an- 
dere accommodative  Erscheinungen  im  Auge.  Zur  einseitigen  Rei- 
gUDg  des  Sympathieaa  md  der  Wirkung  des  Atropins  steht  die 
BeSsang  dieses  GUngKons  gani  in  derselben  Besiehung,  wie  die 
Reisnog  des  Stammes  des  N.  ocnlomolorios  selbst  — 

Also  «US  Allem  Gesagten  kann  man  scblieasen,  dass  man  die 
Beizung  dieses  Ganglions  mit  Recht  benutien  kann,  nm  die  aooom> 
modativen  Verengerungen  im  Auge  hervorsurufen  und  zu  studiren. 
Was  diese  lotsten  Veränderungen  anlangt,  und  um  wie  weit  in  dieser 
Beziehung  meine  Resultate  mit  den  Beobachtungen  der  Ilrn.  HeNSBH 
und  Volkers  übereinstimmen,  werde  ich  nächstens  mittheilen. 

Diese  Versuche  sind  im  Laboratorium  von  Hrn.  Prof.  DonderS 
gemacht,  und  die  Güte,  mit  welcher  dieser  Gelehrte  mir  seine  Auf- 
merksamkeit zuwandte,  verbindet  mich  ihm  in  innigster  Dankbarkeit. 

Utrecht,  2ö.  Februar  1870. 


MHiMmif  m  DoneiiHiy       vcn  doiow  eonsp  MppmvK  nr  cniiuy* 
Mmiq  4tf  AiiiatfiiiinM9  bei  OfcnfMiftifnuiotloiniL 

Am  30.  Nov.  vorigen  Jahres  reichte  ich  bei  der  Kedactiou  des 
Arch.  f.  clin.  Chirurg,  die  Beschreibung  eines  Verfahrens  ein,  welches 
ich  als  Tam|K>nnade  der  Trachea  besetchne.  Dasselbe  hat  den  Zwecke 
das  Hinab^essen  von  Blut  in  die  Luftröhre  und  Bronchien  bei  Ope- 
rationen im  Larynx,  in  Mund-  und  Bachenhöhle  au  ▼erbindem  und 
swar  ohne  die  Narcose  auszuschliessen.  Der  dasn  erforderliche 
Apparat,  welcher  nach  der  Traoheotomic  in  die  Luftröhre  geschoben . 
wird,  besteht  aus  einer  Tracheotomie-Canüle,  über  deren  verticalen 
Theil  ein  ringförmiger  Oumraitampon  geschoben  ist.  Letzterer  ist 
doppelwandig  und  k.mn  durch  einen  in  seine  Höhle  mütideiulen 
Gummischlauch  aufgeblasen  werden,  so  dass  er  dann  die  Canüle  wie 
ein  dicker  Wulst  umgiebt  und  so,  wenn  diese  in  der  Trachea  liegt, 
den  Raum  zwischen  Canüle  und  Trachealwand  vollständig  ab- 
sperrt. Zum  Chloroformiren  dient  ein  mit  Zeug  überspannter  Trichter, 
der  durch  einen  Lederschlauoh  mit  der  ftosseren  CSanfilenmflndnng  in 
Verbindung  steht. 

Was  den  Vorsohlag  des  Herrn  stud.  BsLOw  anbetrifft*),  so  kann 
ich  nach  eigenen  Versuchen,  welche  ich  im  Monat  September  unter 
Assistens  des  Herrn  Dr.  P.  BUOB,  —  auch  mein  College  Herr  Dr« 
SCHÖMBOBH  weiss  von  meinen  damaligen  Experimenten  —  mit  einem 


*)  YgL  nefai  Bsf.  wlar  dee  Usiaea  MiltiMaosgw  «wer  Nomaaer.  T. 
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dem  seinigen  auffallend  äiinlichen  Apparat  an  Leichen  und  an  Hun- 
den anstellte,  mittheilen,  dass  derselbe  sich  in  der  Praxis  nicht  be< 
währt.  Der  Ballon  hat,  wenn  man  ihn  genügend  aufbläst,  wegen 
der  nach  oben  zunehmenden  Weite  des  Kehlkopfs,  stets  das  Be- 
streben, sich  mit  Gewalt  nach  oben  gegen  die  Stimmritze  zu  drängen, 
ist  uiir  bei  Leichen  sogar  mitunter  durch  die  Stimmritze  herausge- 
•chlapft  und  erregte  bei  Thieren,  sobald  er  die  loasertt  empfindliche 
Sohleimbaot  nnter  den  Stimmbliodern  berfllirte,  wenn  die  Ntteoee 
nieht  sehr  tief  war,  heftigen  Htuteoreia.  Ans  dieeen  GrUnden  ver- 
Uew  ieb  dieees  Verfiduren,  welche«  ich  flhrigeos  auch  la  nMloem 
Aoftate  flüchtig  erwähnt  habe,  und  oonatrairte  die  oben  beschriebene 
Tampon- Canüle,  welche  ich  nunmehr  3  Mal  am  Lebenden  bei  Ge- 
legenheit der  blutigen  Spaltung  einer  Trachealstrictur  mit  vollstän- 
digem Erfolg  angewandt  habe.  Da  noch  einige  Wochen  verstreichen 
werden,  ehe  der  betreffende  Band  des  v.  LANQENBECK'schen  Archivs 
erscheint,  und  nieine  allerdings  schon  gedruckte  Arbeit  erst  in  den 
Händen  weniger  Fachgenossen  ist,  su  benutze  ich  die  Gelegenheit, 
im  Voran«  darauf  hinzuweisen.  £U  scheint  mir  dies  um  so  rathsameri 
als  Herr  Bclow  abgeaehen  von  dem  Operationeverfidiren  ron  No80- 
BAini*8  „von  den  Beetrebungen  anderer  Chirurgen  anf  diesem  Gebiete 
Kenntniss  genommen  hat"  ond  ieh  mich  doch  nicht  noch  einmal  dem 
falschen  Urtheil  des  post  hoc  ergo  propter  hoc  anssetaen  möchte. 
Beiläufig  sei  bemerkt,  dass  mein  Tampon  sich  aach  aur  allmftbiichen 
Dilatation  von  Trachealstricturen  mit  Erfolg  anwenden  Utos^  worttber 
q^äter  Weiteres  veröffentlicht  werden  wird. 

Berlin,  den  3.  M«ra  187a 


W.  Waldeyer,  Eierstock  und  Ei.    Ein  Beitrag  zur  Anato- 
mie und  £ntwickelang8geschichte  der  Sezualorgane. 

(Forts,  so  8.  U7.} 

Sehr  leicht  läset  sieh  der  unmittelbare  Zusammenhang  der  kage- 
Ugea  Parenchymkdrper  mit  der  oberflttchlichen  Schicht  des  Keim- 
e^ithels,  folglich  also  die  epitheliale  Natnr  der  die  Zellenbaufen  so* 
sammeasetaenden  Zellen  constatiren.  Von  Strecke  zu  Sti  ecke  ragen 
etwas  stärkere  Bindegewebsbalken  pfeilerartig  aus  der  Zona  vascu- 
losa  in  die  Parenchymzone  hinein  und  zerlegen  so  die  letztere  in 
grössere  Abtheilunf^en.  Ganz  in  gleicher  Weise  erstrecken  sich  auch 
zartere,  oft  nur  aus  1—2  Spindclzellen  bcstciicude  Fortsätze  des 
Adventitialgewebes  bis  in  das  Keimepithel  hinein  und  zerlegen  auch 
dieses  in  einzelne  Abtheilungen.  Es  stellt  also  die  ganze  Parencbym- 
aone  nichts  anderes  dar,  aU  eine  von  Zügen  adventitieller  Spindel- 
aellen  dnrdiwachsene  epitheliale  Zellenmasse»  deren  Abtheilangen 
abo  als  in  ein  ans  feinen  Bindegewebsbalken  gebildetea  Fachwerk 
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eingebettet  erscheinen.  Die  kugeligen  Parencbymkörper  sind  also 
nicht,  wie  nach  der  Auffassung  von  KöLLlKEK  die  liaarbälge,  Haut- 
drüsen etc.,  als  einseitige  Wucherungen  des  Epithels  in  die  Tiefe 
ansuseben,  sondern  das  ganse  Gewebe  der  Parencbymsone  erscheint 
vMBMbr  «la  ein  Pradaet  intentitieller  Taaealärer  WocheroDg  mid 
gliieiiieitiger  ZoMbme  des  Epithels »  wdohes  nach  und  naoh  in  ein 
InndegewelMgee  Strooia  eingebettet  wird,  sodass  eine  dem  eavernSsen 
Qewebe  verglmdibare  Anordnung  danms  retultiren  nnss. 

Besonders  dmitiieh  werden  diese  Verhältnisse,  wenn  man  ein 
schon  etwas  weiter  vorgeschrittenes  Stadium  der  Entwickelung  (30. 
bis  32.  Woche)  untersucht.  Das  interstitielle  Fachwerk  hat  an  Mäch- 
tigkeit zugenommen,  und  es  sind  kleinere  oder  grössere  Partien  der 
epithelialen  Formation  allmählich  in  das  immer  mehr  yorrückende 
Bindegewebalager  aufgenommen  und  theils  allseitig,  theiis  partiell 
durch  epitheliale  Verbindungsbrücken  noch  mit  dem  Keimepithel  und 
unter  sieb  communicirend,  von  demselben  umschlossen  worden.  Die 
Pifinelqmsooe  sMfkDl  jeltt  sehen  dentlich  in  awei  Unterabtheilangen; 
die  sonllehst  anter  dem  Keimepithel  gelegene»  exquisit  oaTemOse 
Zone  der  Eiifftoher  (Biballen)  nnd  die  darunter  folgende  Zone  der 
bereits  nnsgebildsteni  dnroh  grossere  Mengen  interstitiellen  Gewebes 
getrennten,  je  eine  grosse  EiaeUe  enthaltenden  Primordialfollikel. 

Sohon  in  dem  ersten  oben  betrachteten  Stadium  läsat  sich  naoh- 
weisen,  dass  unter  den  in  dem  parenchymatösen  Maschen  werke  vor- 
handenen Zellen  einzelne  sich  durch  ihre  Grösse  und  ihre  grossen 
schön  glänzenden  Kerne  von  der  Hauptmasse  auszeichneten.  Doch 
bleiben  die  Differenzen  zwischen  den  einzelnen  Zellen  der  Paren- 
chymballeu  sowie  zwischen  diesen  und  den  Zellen  des  Keimepithels, 
im  Ganzen  noch  ziemlich  unerheblich.  Jetzt  sind  diese  Ungleichheiten 
um  Tieles  sehliftr  herrorgetreten.  Die  grossen  Zellen  der  onmitlel- 
bar  unter  dem  Eeimepithel  gelegenen  Eilftcher  sind  nodi  alle  gleidi- 
artig,  weiter  naoh  der  Tiefe  au  bleiben  einaelne  Zellen  im  Wachs- 
tbom  nnrflcky  andere  erscheinen  bedeutend  ▼ergrOssert.  Doch  finden 
sieh  zwischen  beiden  Formen  stets  noch  rmchllche  Uebergänge,  so 
dass  in  einem  £ifache  eine  strenge  Grenze  zwischen  £izellen  und 
gewöhnlichen  Epithelzellen  nicht  zu  ziehen  ist.  Ja,  was  das  Inte- 
ressanteste ist,  unter  den  Zellen  des  Koimopithels  selbst  zeichnen 
Bich  einzelne  durch  ihre  Dimensionen,  ilirc  grossen  Kerne  und  ihre 
mehr  rundliche  Form  in  derselben  Weistj  wie  in  den  Eit'äuhern  vor 
ihren  Nachbaren  aus.  (Primordialeier). 

Die  unterhalb  der  Zone  der  Eifächer  gelegeneu  PrimordialfoUip 
kel  enthalten  meist  eine  dentlieh  ausgeprägte  Eizelle  nnd  stets 
einen  ein&ehen  Krana  Ton  dem  Ei  fest  anhaftenden  Epithelsellen, 
deren  Dimensionen  merkwürdiger  Weise  stets  geringer  sind  wie  die 
der  Keimeptthelien,  ein  Umstand,  den  W.  aus  der  fortsefareiteBden 
TheUTsnndbrung  eridären  möohte.  Eine  strueturlose  Membran  (PViiO- 
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GEB)  fehlt  ihnen  gänzlich.  Das  interstitielle  Bindegewebe  fuhrt  ausser 
Spindelzellen  und  Gefässen  sehr  reichliche  Wanderzellen  (Kornzellen, 
His)  und  setzt  sich  in  einer  dünnen  Schicht  eng  aneinanderliegender 
Spindelzellen  gegen  das  Epithel  der  Primordialfollikel  ab. 

Im  Ovarium  des  Neugeboreneo  siod  gegen  die  früheren  Stadien 
achon  gtt»  erhebliebo  VerflacInroBgeD  eiogetrelea.  Dit  ialHilitielle 
Gewebe  bat  betriehUioh  xagenommen  nod  baiOMkn  dtoht  uoh  «atcv- 
halb  dm  KeimepitheJs  (an  der  Stelle  dar  sogen.  Albuginea)  aage- 
binft,  wodurch  letstere  als  beeoodere  Lage- am  viele«  »ohirfer  ab- 
gesetzt erscheint.  Die  vorhin  ezqnlnt  oaTonitee  Eiballenzone  aeigt 
jetzt  in  betritobtUebeo  Abständen  von  einander  Bcblauchförmige,  ana 
£pitbeHen  zusammengesetzte,  lange  verzweigte,  mit  einander  anasto- 
mosirende  Gebilde  (die  zuerst  von  Valentin,  später  von  Fflüger 
beschriebenen  Schläuche),  die  nach  oben  durch  Verbindungsbrücken 
mit  dem  Epithel  in  Verbindung  stehen,  nach  unten  in  die  vielfach 
traubig  angeordneten  Gruppen  der  PrimärfoUikel  übergehen.  Beide, 
die  BrLOGBB'schen  SobUUicbe  sowie  die  Frimärfbllikely  entstehen  aus 
den  cavemOsen  Eiftofaern  dnrob  interetitielle  BindegewebtWQolienng. 
Das  Bindegewebe  wiebst  in  die  epithelialen  Massen  binein  nnd  om- 
greift  tbeils  grossere  epitlieliale  ZOge,  in  denen  anter  einer  grOaseroi 
Anzahl  indidforenter  Epithelien  einzelne  durch  ihre  Grösse  sa  Eieni 
pr&destinirte  Zellen  hervortreten  (PFLÜGBB'sche  Schläuche),  theils  im 
weiteren  Verlauf  der  Entwickelung  und  zum  Theil  aus  der  Weiteren 
TheiluDg  der  Schläuche  hervorgebend  kleinere  Partien,  die  nur  ein 
einziges  Ei  mit  dem  umgebenden  Kranze  indiflEerenter  Epitbelien 
enthalten. 

Kurze  Zeit  nach  der  Geburt,  sicher  schon  beim  2' ^jährigen 
Kinde  sind  die  PFLÜOER'schen  Schläuche  verschwunden.  Eine  con- 
tinuirliche  Albuginea  liegt  unter  dwn  Keimepithel,  welobes  bereits 
keinerlei  Einsenkangen  mebr  in  die  Tiefe  neigt  Unmittelbar  damnter 
folgt  die  Zone  vOUig  aasgebildeter  Follikel ,  nnd  weiter  naob  innm 
die  Zone  ▼asenlosa.  Die  BUdong  neuer  Eier  bat  am  diese  Zeit  also 
bereits  völlig  aufgehört  and  das  Ovarium  stimmt  um  diese  Zeit  schon 
im  Wesentlichen  völlig  mit  dem  des  geschlechtsreifen  Weibes  über- 
ein. Während  der  Geschlechtsreife  selber  treten  besonders  durch 
die  Ovulation  bedingte  individueller  Verschiedenheit  in  hohem  Grade 
unterliegende  Veränderungen  auf,  in  Betreff  derer  wir  ebenso  wie  in 
Bezug  auf  die  nach  der  Cessation  der  Menses  stattfindenden  Kuck- 
bildungsvorgängc  auf  das  Original  verweisen  müssen. 

Die  Untersuchung  des  Eierstocks  vom  Hunde,  Katze,  Kaninchen, 
Schwein,  Rind  und  Schaaf  ergiebt  im  Wesentlichen  analoge  Ver- 
hAltnisse.  Ben. 

QtmtMtmmg  liolft.) 
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A.  RuDKisw,  Retinitis  chronica  mit  Pig^entablagerang  in 

der  Betina. 

▼iMnow*t  Anh.  XLVIIL  4M— SOI. 

Ein  FaU,  4or  opbthalmoscopiscb  das  Bild  der  sogen.  Chorioiditis 
.diflMmiiiata  dargebotan  hatte,  ergab  sich  bei  miorosoopisober  Ualer- 
aaohong  poet  mortem  im  WeseDtUchen  als  eine  Retinitia  yorsagaweiae 
der  äQSMreD  Sohicfaten,  mit  theilweiser  Zeratöning  des  Pigmentepi- 
thela  and  Eindringeo  von  Pigment  in  die  Retina.  Der  Augeogrund 
seigt  schon  macroscopisch  in  der  Qegend  des  Aequators  ein  marmo- 
rirtes  Aussehen  herrührend  von  schwarzen  Pi^mentflecken  mit  helleren 
entfärbten  Zwischeoräumen ;  hier  adhärirte  die  Netzbaut  an  der  Ader» 
baut.  An  der  Oberfläche  der  ersteren  sah  man  einige  mohnsaamen- 
grosse  Knötchen,  zum  Theil  auch  an  solchen  Stellen,  wo  sie  sich 
leicht  von  der  Aderhaut  trennen  Hess.  Dieselben  waren  bedinj^t  durch 
eine  theilweise  Ablösung  der  Ötäbchenschicht  von  den  übri- 
gen Schichten  der  Retina.  Der  Zwiscbengrund  war  erfüllt  mit 
einer  feinkümigen  Hasse,  in  welcher  man  feine  Gontoaren  Yon  grossen 
randlichen,  aer£iUenden  Zellen  erkennen  konnte.  Die  inneren  Enden 
der  Zapfon  and  die  peripheren  Elemente  der  insaeren  Eömeraohicht 
waren  etwaa  verändert,  aber  die  übrigen  Schichten  der  Netahaat  and 
dies  Pigmentepithel  ganz  normal. 

An  den  stärker  veränderten  Steilen  in  der  Gegend  des  Aequa- 
tors zeigte  die  Aussenflächc  der  Netzhaut  abwechselnde  Erhaben- 
heiten und  Vertiefungen.  Die  Zwischenräume  zwischen  dem  Grunde 
der  letzteren  und  der  Innenfläche  der  Chorioidea  waren  erlullt  mit 
einer  ähnlichen  feinkörnigen  Masse  und  Resten  der  hier  vollständig 
zerstörten  Stäbchenschicht.  Die  nervösen  Elemente  der  äusseren 
Kömerscbicbt  nehmen  an  Zahl  immer  mehr  ab,  und  es  geben  aus 
dieser  Schicht  eine  Ansahl  Fasern  snr  Innenfliche  der  Chorioidea 
hinttber;  ea  entwickelt  sich  ans  der  äusseren  Kdrnerachicht  ein  grob- 
fiweriges  Gteweb^  während  die  feinkörnige  Masse  in  den  Vertiefiingen 
and  die  Elemente  der  insaeren  Eömerschicht  immer  mehr  abnehmen. 
Endlich  ist  die  letitere  gana  verschwunden  uod '  in  das  erwähnte 
Fasergewebe  umgewandelt,  an  der  Stelle  der  frfibercn  Vertiefungen 
findet  sich  dann  eine  aus  den  gleichen  Fasern  gebildete  Erhaben- 
heit. —  Das  Pigmontepithel,  das  anfangs  noch  continuirlich  erhalten 
ist,  erleidet  dabei  gleichfalls  Veränderungen;  die  Grenzen  der  Zellen 
werden  undeutlich,  die  Zellen  zerfallen  allmählich,  das  Pigment  wird 
frei  und  gelangt  in  die  Ketina,  wo  es  wie  gewöhnlich  sich  längs  der 
Kadiäriaseru  weiter  verbreitet.  Doch  war  es  auch  häufig  bis  zur 
hinteren  (äusseren)  Seite  der  gröaseren  Retinalgefässe  vorgedrnngea. 
An  manchen  Stellen  endlieh  war  die  ganse  Retina  in  ein  faaeriges 
Netawerk  umgewandelt  mit  rdlständigem  Verlost  der  nervösen  Ele* 
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mente,  aber  auch  hier  Doob  TOD  noivuüer  Dicke.  Die  OeHtose  waren 
gleichfalls  UDverändert. 

Im  Stroma  der  Chorioidca  nur  geringe  Veränderungen. 
Nur  hier  und  da  kleine  Anhäufungen  von  Lymphkörperchen,  und  an 
der  QlaslamuUe  einzelne  sogen.  Glaskugeln.  Der  ophthalmoscopische 
Belood  erkUbrt  aieh  durch  die  Ablagerung  zwischen  Chorioide«  und 
BetioA,  welche  tieh  nioht  von  einer  solcben  in  die  Chorioidea  nnter- 
sobeiden  Iftaet,  besonders  weil  das  Pigment  nicht  die  Netahaatgefitate 
Überdeck^  aondeni  nur  bis  an  ihre  hmtere  Seite  heranreicht 

  UIwr. 

NaüNYN,   lieber  das  Verhalten  der  Harnstoflfausacheidung 

beim  Fieber. 

B«rl.  Clin.  Woobeoscbr.  1869.  No.  4. 

E.  Hattwich,  Ein  Beitrag  zu  den  üntersachnngen  über  die 
Ursachen  der  Temperatarsteigerung  bei  fieberhaften  Krank- 
heiten. 

Iaaiif..DiM«ri  Barlin  im, 

N.  giebt  in  einer  yorlAuiigen  Mittbeilung  an  die  Berliner  med. 
Gesellschaft  die  Resoltate  von  Eiqierimenten  Uber  das  Verhalten  des 

Harns  bei  Hunden,  welche  das  eine  Mal  nach  erreichtem  Stickstoff- 
gleicbgewieht  hungerten,  das  andere  Mal  zugleich  sich  im  fieber» 
haften  Zustande  (hervorgebracht  durch  Einspritzung  filtrirter  Muskel» 
jauche)  befanden.  Die  Harnstoffmenge  betrug  Ein  Mal  im  Hunger 
pro  Stunde  0,28  grm.,  dagegen  im  Fieber  0,42  grm.;  ein  anderer 
Hund,  welcher  durch  längeres  Hungern  erschöpft  war,  schied  0,26 
grms.  im  Hunger  und  0,48  im  Fieber  aus.  Zugleich  war  die  Harn- 
menge von  180  CC.  im  Hunger  auf  280  CC.  im  Fieber  unter  sonst 
gleiobjni  Verhiltnissen  gestiegen.  An»  der  ▼ermehrten  Waneerans» 
Scheidung  glaubt  N.  mit  Sicherheit  achlieseen  au  könneni  data  neben 
der  Terroehrten  Zersetaung  der  N-lialtigen  auch  eine  eolche  der 
losen  Bestandlheile  stattfindet  —  Um  an  erfidiren,  ob  yielleicht  die 
Steigemng  der  Harostoffausscheidung  erst  eine  Folge  der  TemperSr 
tursteigerung  sei,  brachte  N.  einen  Hund  in  einen  nach  ObeBHIBB 
(Cbl.  1867.  t)97)  construirten  Dampfkasten  mit  einer  Temperatur  von 
35 — 40**,  dessen  Atmosphäre  mit  Wasserdauipf  gesättigt  war.  Die 
Temperatur  des  Hundes  stieg  in  3  Stunden  von  38,5°  auf  42,5°.  Er 

J  entleerte  3  Stunden  darauf  HO  CC.  Urin  mit  9,716  grm.  Harnstoff, 

.  während  er  sonst  in  derselben  Zeit  120  CC.  mit  (3,3  -7,5  grm.  Harn- 

slofi  au-sgeschicden  hatte.  — 

'  IL  bat  auf  N.'s  Veranlassung  an  fiebernden  Personen  (12  Fftllo 

▼on  Recurrens,  3  von  latermittens)  au  Terscbiedenen  Perioden  des 

{  Fiebers  und  endlich  nach  Erreichung  der  Normaltemperatur  calori- 

metrische  Untersuchungen  angestellt  derart,  dass  er  die  yon  den  Pat 
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wAhrend  10  Minuten  an  ein  Bad  Toa  bekannter  Wasaennenge  (jedes 
Mal  300  Liter)  und  genau  bettimmter  Temperatur  abgegebenen 
Wttrmemengen  aus  der  Zunahme  der  Wauerteraperatur  resp.  aut  der 
verminderten  Abkühlung  desselben  bestimmte.    Der  Abkübluogs- 
coeffioieat  des  Wassers  wurde  aus  zwei  Messungen  von  je  10  Min. 
vor  und  nach  dem  Bade  festgestellt;  die  Temperatur  der  Bäder 
wurde  niobt  immer  gleich,  sondern  (wie  es  Ref.  für  solche  Unter» 
Sttcbungen  gefordert  hat  s.  Vibch.  Arch.  XLV.  388)  etwa  8®  unter 
der  jedesmaligen  Körpertemperatur  gewählt  Da  die  einzelnen  Phasen 
des  Fiebers  sich  nicht  scharf  trennen  lassen,  so  hat  H.  bei  der  Febris 
Recurrens  die  ersten  12  Stunden  nach  Beginn  der  Temperatursteige- 
rung als  Stadium  des  Ansteigens,  die  letzten   12  Stunden   vor  Er- 
reichung der  Norm  als  Stadium  des  Abfalls,  die  dazwisclienliegende 
Zeit  als  Höhcstadium  angenonnuen  (wodurch  es  gekommen  ist,  dass 
in  den  meisten  der  vergleichbaren  Fällen  „im  Abfall"  sich  höhere 
Temperaturen  finden  als  „auf  der  Höhe",  Ref ).    Aus  der  tabellari- 
schen Zusammenstellung  sämmtlicher  Mesäiingen,  welche  ausserdem 
noch  das  Körpergewicht^  die  Temperatur  des  Kranken  vor  und  nach 
dem  Bade  (im  Rectum  gemessen)  enthält  ergiebt  sich:  1)  Die  Wärme- 
abgabe dureh  Leitung  und  Sirabiung  von       Körperoberfliohe  aus, 
ist  in  allen  Phasen  des  Fiebers  und  augleicb  in  den  versehiedensten 
Stunden  ein  und  derselben  Pbase  im  Verbftitniss  nur  Norm  erbObt 
Hiervon  machen  awei  Fftlle  Ton  Intermittons  eine  Ausnahme^  welche 
je  1  Mal  eine  sehr  grosse^  selbst  einige  Werthe  fUr  das  Fieber  Aber* 
treffende  Wärmeabgabe  seigten«  Dieselbe  land  in  Bidem  statt»  dia 
SU  einer  Zeit  angestellt  wurden,  wo  der  erwartete  Fieberanikll  nacb 
dem  Gebrauch  von  Chinin  ausblieb»  Es  wäre,  meint  Vf.,  mOglieb, 
dass  die  durch  das  Fieber  bedingte  abnorme  Wärmeproduction  su 
dieser  Zeit  durch  eine  grössere  Wärmeabgabe,  welche  vielleicht  Folge 
des  Chinins  ist,  ausgeglichen  wurde.    2)  Ganz  besonders  vermehrt 
ist  die  Wärmeabgabe  in  den  Stadien  des  Schweisses  und  des  Frostes 
(letzteres  ist  im  Widerspruch  mit  einigen  ßeobaebtangen  von  Letdbn). 
3)  Die  Wärmeabgabe  verhält  sich  in  den  einzelnen  Fieberstadien 
nicht  gleich;  sie  war  durchschnittlich  am  geringsten  im  Stadium  „des 
Ansteigens"  (36,25  Calorien)  etwas  höher  „im  Abfall"  (37,5  Calor.) 
und  am  grössten  ,,auf  der  Höhe"  (56,4  Calor.  trotz  oft  niedrigerer 
Körpertemperatur!  Ref.)  während  sie  bei  normaler  Temperatur  29,0 
Calor.  betrug.    (Diese  mit  allen  Cautelen  angestellten  Versuche  be- 
stätigen demnach  die  Ansicht  des  Ref.,  dass  auch  „während  der 
Fieberhitze  von  Zeit  zu  Zeit  eine  Beschränkung  des  Wärmeverlustes 
eintritt"  s.  Cbl.  1Ö69.  267).  Senator. 
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Relation  m^dico-Hgale  de  Taffaire  Troppmann. 

Aooftl.  i*hyg.  1870.  p.  166-188. 

In  der  dorch  die  Tegesblitter  hinlänglich  bekannten  Unter- 
radraog  gegen  Troppmann,  worden  für  die  ObduoUon  der  Frau 
Kinck  und  der  mit  ihr  zugleich  ermordeten  5  Kinder  nnd  für  Be- 
urtbeilung  de«  LeichenbefoDdes  Tb^lat,  Pänabd  ond  Bkrobbon  als 
Sachverständige  zagezogen.    Die  Leichenbefunde  and  der  Bericht 
darüber  bieten  ein  nur  geringes  medicinisches  Interesse,  da  die  Menge 
und  Art  der  Verletzungen,  (bei  der  Frau  mehr  als  30  Messerstiche, 
darunter  mehrere  penetrirende  Brust-  resp.  Bauchwunden,  bei  den 
Kindern  schwere  Schädelverletzungen  durch  eine  Hacke,  bei  zweien 
von  ihnen  zugleich  Erdrosselung)  keine  Schwierigkeiten  für  die  Be- 
urtheilung  machen  konnten.    Interessanter  war  die  Frage,  ob  das 
Verbrechen  durch  eine  einzige  Person   begangen   sein  konnte,  an 
deren  Lösung  sich  ausser  den  vorgenannten  Sachverständigen  auch 
Tabdieu  betheiligte.    Dieselben  bejahen  die  Frage,  indem  sie  sich 
sanächst  derftuf  stfitseD,  dass  die  eeobs  Opfer  in  swei  Gruppen  ge* 
theilt  waren,  tod  denen  die  erste,  ans  der  Matter  and  den  awei 
jüngsten  Kindern  beelehende,  den  drei  filteren  Knaben  nm  15  bla  SO 
Minuten  ▼orausging.  Bei  der  ersten  Gmppe  konnte  nar  die  Matter 
eisen  erlieblichen  Widerstand  leisten,  die  aber  von  hinten  ttberfallea 
ond  gleich  schwer  ▼erletit  durch  den  BlatTcrlastohnmlchtig  wurde  und 
jeden&lls  starb,  ohne  den  Kindern  Hilfe  leisten  oder  den  HMifolgun- 
den  ein  Zeichen  geben  su  liönnen.  Die  beiden  kleinen  Kinder  aber 
(▼on  2  resp.  6  Jahren)  konnten  fast  mit  einem  Schlage  niederge* 
streckt  werden.   Dieser  ganze  erste  Act  erfordert  weder  viel  Zei^ 
noch  bedeutende  physische  Kraft,  noch  die  Anwendung  mehrfacher 
Werkzeuge.  Noch  weniger  Schwierigkeiten  bietet  die  sweite  Gruppe 
für  eine  Erklärung.    Von  den  drei  Knaben  zeigte  sich  bei  dem 
ältesten  and  jüngsten  der  Schädel  zerschtncttcrt  und  zugleich  Spuren 
von  Erdrosselung,  bei  dem  einen  durch  die  Hand,  bei  dem  anderen 
durch  das  zusammengedrehte  Halstuch;  der  dritte  fiel   unter  den 
Streichen  der  Hacke,  deren  Spitze  das  Stirnbein  durchdrang.  Auch 
hier  sprechen  weder  die  Art  noch  die  Zahl  der  Verletzungen,  und 
auch  nicht  die  angewandten  Werkzeuge  für  eine  Betheiligung  meh- 
rerer Personen.    Die  Festigkeit  des  Entschlusses,  die  Sicherheit  und 
Schnelligkeit  der  Ausführung,  wie  sie  aus  den  Verletzungen  hervor- 
gehen, wird  man  eher  bei  einem  einzigen  Manne  finden,  als  bei 
mehreren  Complicen.  —  Zeichen  der  Abwehr  fanden  sich  nur  bei 
dem  jüngsten,  mit  der  Mutter  zusammen  getödteten  Solme.  Tropp« 
mann  selbst  hatte  nur  leichte  Kratzwunden  an  Gesicht  ond  Hindea 
und  einige  durch  Aussreissen  Ton  Haaren  eaiblösste  Stellen  der 
Kopfhaut  Oieea  Umatinde  sprechen  filr  die  PlOtaliehkeit  und  Ueber- 
lasehung,  mil  wekber  der  Angriff  erfolgte,  so  daas  die  Opfer  gWah 
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auwer  Stande  geaotit  wurden,  flieh  su  yertbeidigen.  Auch  bierin 
liegt  also  kein  Grund,  die  Unterstfltaung  anderer  Personen  beim 

Morde  vorauszusetsen. 

Eine  zweite  Frage  erhob  sich  in  Betreff  des  später  aufgefun« 
denen  Xieichnams  des  filtesten  Sohnes,  bei  welchem  sich  ausser 
mehreren  anderen  Stichwunden  drei  tödtliche,  eine  in  den  Hals  und 
zwei,  welclio  das  Herz  getroffen  haUen,  fanden:  ob  dieser  nämlich 
früher  als  die  andern  6  Personen  ermordet  worden.  Aus  dem  Um- 
stände, dass  dieser  Leichnam,  obgleich  er  6  Tage  länger  in  der  Erde 
gelegen,  doch  schon  einen  höheren  Grad  der  Verwesung  zeigte,  als 
die  während  der  Zeit  der  Luft  ausgesetzt  gewesenen  übrigen  Leichen, 
schlössen  die  Sachverständigen,  dass  der  ältero  Sohn  zwei  oder  drei 
Tage  vor  seiner  Mutter  und  ihren  fünf  Kindern  ermordert  worden. 

Bei  weitem  am  interessantesten  ist  der  durch  ROUSSIN  geführte 
^«achweis  einer  Vergiftung  durch  Blausäure  des  Vaters  Kinck.  R. 
erhielt  die  Eingeweide  aus  der  schon  seit  drei  Monaten  begrabenen 
und  verwesten  Leiche.  Während  die  übrigen  Eingeweide  schon  in 
hohem  Grade  von  Fäulniss  ergriffen  und  von  sehr  deutlicher  allcali* 
scher  fieaetion  waren,  zeigten  sich  Magen  und  Duodenum  siemlioh 
gut  erhalten  und  sauer  reagtread.  Diese  beiden  Organe »  an  der 
Attssenfläohe  nichts  besonderes  bietend,  zeigten  ihre  Schleimhaut  von 
einem  aiemlich  tiefen,  graulichen  Blau  tingirt.  Diese  Fftrbung  nahm 
an  der  Luft  an  Intensität  an*  Bei  der  Entfernung  der  inneren  und 
geflbrbten  Schicht  seigte  sioh|  dass  der  FarlMtoff  nicht  tief  in  das 
Gewebe  eingedrungen  war»  sondern  nur  in  einer  nicht  gans  1  mm. 
dicken  Schicht  sich  vertheilte.  Unter  dem  Mierosoope  erkannte  man, 
dass  die  blaue  Färbung  nicht  von  einer  gieiohmässig  vertheilten 
blauen  Flttssigkeit,  sondern  von  einer  grossen  Anzahl  zerstreuter, 
kleiner,  amorpher,  tiefblauer  Kdrperchen  herrührte.  Dieselben  waren 
unlöslich  in  Wasser,  Alcohol,  Aetber  und  Essigsäure,  während  die 
ietatere,  wie  alle  Säuren,  die  blaue  Farbe  stärker  hervortreten  liess; 
eine  verdünnte  Lösung  von  caostischem  oder  kohlensaurem  Kali  oder 
von  Ammoniak  liess  die  blaue  Farbe  verschwinden  und  verwandelte 
sie  in  ein  ockerfarbiges  Koth,  welches  durch  Berührung  mit  einer 
verdünnten  Säure  wieder  in  Blau  überging.  —  Die  getarbten  Theile 
wurden  mit  200  grni.  Wasser  und  b  ^niu.  Salzsäure  digerirt,  wobei 
sich  ein  starker  Geruch  nach  Scliwelel\va?<serstoff  bemerklich  machte 
und  zugleich  die  blaue  Färbung  an  Intensität  zunahm.  In  der  ab- 
gegossenen sauren  Flüssigkeit  liess  sich  1)  Schwefelwasserstoff  in 
schwachem  Verhältniss,  2)  ein  Eisensalz  in  geringer  Quantität,  3)  schwe- 
felsaures Kali  in  sehr  beträchtlichem  Verhältniss  nachweisen.  Weiter 
wurden  die  gefärbten  Stücke  der  Schleimhaut  wiederholt  und  bis 
zur  Erschöpfung  der  löslichen  Stoffe  mit  warmem  Wasser,  Alcohol 
und  Aether  behandelt,  wonach  sie,  namentlich  bei  durchscheinendem 
Lichte,  ein  sehr  reines,  aber  aiemlich  helles  Blau  aeigtan.  Darauf 
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in  eioe  sehr  verdünnte  Lösung  von  caa»tisebem  Ammoniak  gethan, 
▼erloren  sie  fast  plötzlich  ihre  blaue  Farbe  and  wurden  fast  ganz 
weiss  mit  einem  leichten  Stich  ins  Grünliche.  Die  abgegossene  und 
filtrirto  aramoniacalische  Flüssigkeit  ist  farblos,  wird  durch  Zusatz 
von  Essigsäure  im  Ueberschuss  nicht  ^^^cfälit  oder  gefärbt,  bildet 
aber,  wenn  man  dann  einige  Tropfen  einer  schwachen  Lösung  von 
Eisenchlorid  zusetzt,  einen  reichlichen,  rein  blauen  Niederschlag,  der 
sich  als  Berliner  Blau  erweist.  Die  entfärbten  ISchleimhautfragraento 
enthalten  nur  noch  eine  geringe  Menge  Kisenoxyd.  Es  hatte  also 
die  Untersucliung  von  Magen  und  Duodenum  die  Anweseiilieit  von 
reinem  Berliner  Blau,  von  Schwefeleiseu  in  sehr  kleiner,  von  schwe- 
felsaurem Kali  in  sehr  grosser  IfeDge  ergeben. 

AUe  ftbrigen  Organe  sasammen  nntersneht  ergaben ,  sowohl  in 
Besag  auf  Blausäure,  als  auch  auf  andere  Gifte,  ein  ganz  negatives 
Resnltat,  welches  rfioksieblliclk  der  ersteren  dureh  die  seit  dem  Tode 
▼erstriofae&e  Zeit  und  dfe  Verwesjung  leicht  erklärlich  ist. 

R.  weist  nun  darauf  hin,  dass  Troppmann  vor  Auffindung  der 
Leiche  des  Kink  angegeben  hat,  dass  er  sich  selbst  Blausäure  dar^ 
gestellt  habe  durch  Destillation  von  gelbem  Bludaugensals  au  drei 
Thailen  mit  awei  Thailen  Schwefelsäore  und  awel  Theilen  Wasser, 
I  wobei  er  sich  sweier  Retorten  bediente,  von  denen  die  eine,  mit  der 

Mischung  gefiilUe  und  durch  eine  Spirituslampe  erwärmte  mit  dem 
Halse  in  dem  weiteren  der  sweiten  befestigt  war,  welche  durch  ein 
feuchtes  Tuch  kühl  gehalten  wurde.  Auf  diese  Weise,  seigt  nun 
BODSSm,  konnte  er  Blausäure  und  zwar  in  sehr  concentrirtem  Zu- 
stande bereiten,  aber  sie  musste  auch  bei  der  UnvoUkommeaheit  des 
Apparats  und  der  Unmöglichkeit,  die  Erwärmung  zu  reguliren,  ver* 
unreinigt  sein  1)  durch  schwefelsaures  Kali,  2)  durch  schwefelsaures 
Eisen,  und  durch  eine  Verbindunp^  von  Fcrrocyankaliura  mit  Eisen- 
oxydulsalzen welche  als  weisses  Pulver  erscheint,  in  Wasser  unlöslich 
ist  und  die  Eigenschaft  hat,  an  der  Luft  blau  zu  werden.  Nach  dem 
Tode  durch  eine  so  verunreinigte  Blausäure  wird  das  schwetulsaure 
Kali  unverändert  bleiben,  das  schwefelsaure  Eisen  kann  sich  durch 
kohlensaures  Ammoniak  oder  Schwefelaramonium  theilwcise  oder 
ganz  in  Eisenoxyd  und  Sciiwefeleisen  umwandeln,  jene  Verbindung 
dagegen  wird,  allmählich  mit  der  Luft  in  Berührung  kommend,  eine 
blaue  Färbung  annehmen,  deren  Stärke  von  der  ursprünglichen 
Menge  jenes  Stoffes  und  des  andringenden  Sauerstoffs,  also  von  der 
Zeit  nach  dem  Tode  ahhängen  wird.  Demgemäss  erklärt  sich  die 
Anwesenheit  der  Stoffe,  'welche  in  Magen  und  Duodenum  Kinok's 
gefanden  wurden,  und  es  erscheint  die  Vergiftung  desselben  durch 
eine  in  der  oben  erörterten  Weise  präparirte  Blausäure  im  bäobsten 
Grade  wahrscheinlich.  w.Ssaäsr. 
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PoDCOPABW,  lieber  die  EndiguDg  der  Ner^eo  in  der  epithelialeii 
Schiebt  der  Haut    Arrh.  t  nieroM.  Anat  V.  506-608. 

Vf.  eolwtelirt  gleichfalls  mittelst  der  Chlorgoldmetbode  (V4  pCt.)  ffir  die  Haut 

des  Kaninchen  ganz  analoge  Verhältnisse,  wie  sie  snerst  von  LANORRnANS  (Chi.  1868. 
820)  für  die  Nerveneadeo  iu  der  menscblicbeu  Epidermis  beichrieben  wordea  sind. 
An  letatorer  aalbaft  galaog  es  Vf.  nicbt,  bioreicbend  bafriadifaBda  MMar  harraran- 
mfon.  BoB. 


W.  BBBSLAOfBBy  Ueber  die  Entwickeluog  de«  fibrillären  Bindegewebee. 
Areh.  f.  miaroae.  Anat 

Nacb  im  STBiciBB'schen  Laboratorinm  angestellten  Untersncbangen  der  enbiyo- 
nalen  Cutis  fvom  Schwein  und  Rind;  am  günstigsten  erwiesen  sicli  Riridsembryonen 
▼on  6Vt  cm.),  des  Bindegewebes  der  Nabelicbaur  und,  als  des  günstigsten  Objectes, 
des  Schleimgewebea  «us  der  Trommelbdhla  tou  10  cm.  langen  Sebweinsembryonaa 
kaamt  Vf.  (im  Oaganaala  aa  Bobuw,  walehar  (Sraim,  Oawabalelira  8.  MA)  dia 
Fibrillen  des  Bindegewebes  unabhängig  von  den  selligaa  Blamantan  aatstehen  IRsst] 
SU  dem  Resultat,  da.ss  die  Fibrillen  durch  Auswachsen  ans  den  embryonalen  Zellen 
berrorgeben  und  scbliesst  sich  mithin  an  die  bekannte  Ansiebt  von  BrOokb,  die  in 
den  Arbeiten  seiner  SchOler  KosasTsorr  nnd  OnBBSTUNsa  (Cbl.  1867.  778)  fluran 
Aaadniak  gaAiaiaa  bal^  ««f  daa  UaaHlall»Bfato  aa.  Bs«. 


NOBlUHOi  Kurse  MittbeSlimgeD  etc.    Bair.  in<l.  fatolL-BL  1668.  Me.  46. 
Dia  Bwai  aaltgatbeUten  Krebsfille  (Krebs in  L/apbgaflksen)  adgaa  aine  be- 

merlienswcrthe  Uebereinstimmung,  indem  in  beiden  schon  mit  blossem  Ange  eine 
Tbeilnabme  der  Ljmpbgofilsse  an  der  Infiltration  beobachtet  wurde.   In  dem  ersten 

—  aisaai  Zottaakraba  daa  Callam  «tari  —  war  idabt  aar  dia  Bablaimbaat  in  ibrar 
gaaaMi  Aaadabaaag  iafllfirt,  aoodani  aa  fluidaa  ateb  aaah  io  dar  Uaaeolalor  aaU- 

reiche  weissgelbe  Poncta  eingestreat,  ans  denen  bei  Drnvk  aebmiarfga  wnrstftrmige 
Pfröpfe  hervortraten.  Bei  der  microscopiscben  Untersuchung  erwiesen  sich  diese 
Stellen  als  Durchschnitte  von  LympbgeAssen,  welche  mit  denselben  Zellen  angefüllt 
waraa»  wia  aia  daa  Krabageaebwflr  aaftrias.  In  8.  Fall  —  KrabigaadiwSr  das  Mt^ 
geos  oiit  Knotaa  bi  dar  Lebar  ood  Infiltration  dar  portalen  and  brancUalaa  Drflsen 

—  aaigtaa  baida  Piaaren  sablreiebe  weis^tliche,  nalafBraiiga  Zfig«;  ganz  ähnliche 
mrden  auch  im  Lnngengewebe  selbst  hier  und  da  wahrgenommen.  Das  Microscop 
ergab  auch  hier  dichtgedrängte  Krfcbssellen  innerhalb  des  Lumens  der  erweiterten 
Lympbgefdsaa. 

Dar  Fall  tob  Tiaflagaraag  dar  rat^aa  IHara  iat  dadnreh  naikirfirdig,  daii 

das  am  Beckeneingang  gelegene,  der  rechten  Hälfte  des  loteten  Loodenwirbels  nnd 
der  rechten  Syncbondrosis  sacro-ilincH  aufliegende  Organ  seine  Arterie  ans  der  linken 
Art  iliaca  erhält.  Die  rechte  Art.  iliaca  wird  von  der  Niere  bedeckt.  Der  um  die 
Hilfta  -farkfiiala  ürator  dar  raeltaa  Salta  aialit  in  aabfigaai  Varlaaf  daiob  dia  laahta 
AU  Taipartilloaii  aar  Blaaa  Ua.  PwMt. 


Stud.  Below  in  Oreifswald,  Apparat,  welcher  die  Anästhesirung  bei 
Oberkieferresectionen  eriiiöglicbt.    Allgem.  med.  Centralztg.  1870.  No.  18. 
Vf.  beschreibt  einen  Apparat,  der  den  Zweck  hat,  Blntaspiration  bei  der  Ober- 
UaliDmiaattaa  wibraad  dar  Nareaae  aa  mfatttaa.   Danalba  baalabt  aaa  abm 
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TrAcbeotomie-Canfile  und  eioem  mit  Stiel  Tenebeneii  bohlen  Oammiballon,  welcber 
BMh  vmrwMgtMliieklor  Tradwotoni«  in  raniBiiMagalUltiMai  ZwtM^  ebaitelb  d«r 
Caaflft  4wdi  ^  Wand»  in  di*  LvlIrBhn  gategt  and  dun  nn%«biaMn  wird,  m  daM 

er  nun  den  oberen  Theii  der  Trachea  bis  hq  die  StimmbSnder  ansfflllt  und  das 
HinübBiessen  von  Blut  von  der  Mandböble  her  verhindert.  Veraacbe  aii  Leichen 
oder  Tbieren  stellte  Vf.  bisher  noch  nicht  an.  (In  Bexug  aaf  „das  gewahrte  Priori« 
tnwMbt**  rmwdbn  Ball  nnf  din  in  diatar  Nnnnar  atalmida  Wtthalhing.) 


G.  Beek,  Ueber  electroly tische  Durchleitung  von  Jod  durch  die 
thierischen  Gewebe  in  therapeutischer  Beziehung.  Oestr.  Zeitsobr.  f. 
pract.  Heilk.  1869.  No.  49  u.  60. 

Im  TorKagandan  Andmls  rapradndrt  Yt  im  WaaanÜkliaa  fabon  an  aadwar 
Stana  Mitgelhailtea  (rgl.  CbL  1870.  81).  Wir  beben  daraus  nnr  die  Angabo  barrer, 
dais,  wie  sich  B.  an  Kindesleichen  äberzeng;!  haben  will,  beim  Eingtessen  einer  Jod- 
kaliuinlösuDg  in  den  äusseren  Gehürgang-  nud  Verbindung  derselben  mit  dem  nega- 
ÜTOn  Pol  eine  Durcbleitang  auf  die  entgegengesetzte  Seite  ermöglicht  wird,  indem 
baioi  AnMtaan  dti  pasilivan  Polai  auf  dam  aadman  WaraanIbriMtia  «iah  Jad  in 
denselben  nicdersolilIgL  Vf.  fOhrte  durch  diese  Behandlung  bei  einem  Individanm 
mit  starker  Trübung  des  Trommelfells  und  Tollstlndiger  Taubheit  nach  dar  dritten 
Sttsong  Bcbou  eine  weseotUebe  VerbeMernng  der  Oahfofnactiou  berbeL 


Barth,  Die  Behandlung  der  Baboneo  darek  Aiiipampen  des  Eiters. 

AUgem.  Wien.  med.  Zeitung  1869.  41?. 

Die  Qangränescenz  eröffneter  Buboneu  zwei  Winter  hindurch  zwang,  da  jede 
andere  Behandlung  denselben  Ausgang  hatte,  zum  Versuch  der  subcutanen  Eröffnung 
odar  Anspumpong  Ttrarfttabt  dar  PnATAS*Mh6n  Spritaa.  Dar  Erfolg  diaita  Mit  einam 
Jabra  gatttan  Varfbhraaa  iit  dar  arwartnia;  dia  Oangrin  blieb  in  dan  maieten  FlUaa 
aus;  nnr  selten  bedurfte  es  einer  nachträglichen  Eröffnung,  oft  erfolgte  in  wenigen 
Tagen  die  Heilung,  so  dass  schon  am  dritten  Tage  keine  Spur  der  Adenitis,  ja 
liaum  die  SteUe  der  Stichöffaung  sichtbar  war.  Der  gäustigete  Zeitpunct  für  die 
PaMÜOB  iit  d«r,  wa  dar  Babo  talal  gambmakan»  «Ba  Dcdta  abar  aoab  alamlicb 
dldt  nad  alabt  iataasiT  antcflndat  adar  garOtbat  ist  DiaEinatiablHrnnaffaaUiaattaieh 
HaftpAMtwrarbaad. 


R.  LlOBTFOOTi  Tozic  action  of  quinine.    Tba  Brit  mad.  Jaom.  1870.  80. 

Wla  OiMUWAT  (ObL  1869.  896)  und  Hemmimo  sab  aucb  L.  bei  einer  Eiteren 
Dame  von  reitbarer  IndiTidnalität  eine  halbe  Stunde,  nachdem  sie  ein  Priparat  ge- 
Bommen  hatte»  da«  nnr  Vt  Oran  Chinins  enthielt,  dia  Haut  sich  mit  einem  papnlüaen 
Brjtb«B  van  Kopf  bis  VaM  badaakaa;  danaban  oaarträglicbat  Jndtan,  das  d«» 
AMbraah  an  dan  aiaaabMa  Siellan  Tamasginr  and  ^  Kraaita  Taranlasata,  aleb 
blutig  zu  kratzen,  Gefühl  des  Brennens  in  den  Angaa,  Kopfschmers  und  Durst 
16  Tropfen  Tinct.  Cann.,  alkalische  Waschungen  etc.  wurden  ihr  verordnet;  in  drei 
Stunden  fing  der  Ausschlag  an  an  verschwinden,  eine  leichte  Abschuppuog  hielt 
aaab  8  Tage  spXtar  an.  Fat  batta  laban  frfibar  ainnal  glaiaba  Biaabalamnga«  Mab 
Ohiafaigai»raneb  aaftrattn  saban.  BaSil^awAi 


Hbllbb,  Einige  Bemerkungen  fiber  die  Behmdlung  der  Kinderdorch- 
fWte.  OanlMbaa  Aiah.  t  aün.  llad.  VL  107  o.  108. 

▼1  aapi^klt  bai  dw  Babaadluf  dar  DnrebftDa  klalaar  KIndar  das  Magirta- 
ftem.  BiimiU  an  5#-5>  pfa  dia  to  Farn  aiaar  Bebdttdmistnr.  Anfongt  giabt  w 
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stündlich  Ton  der  Arsnei,  bia  der  Darehfall  nnchlK«!4t,  was  ^«wöhnlicb  schon  binnen 
24  Stunden  jfeschielit.  Er  bat  niemals  von  dem  Mittel  die  geringste  nachtheilige 
Nebeuwirkaug  geaebeu.  Gleicbseitig  perborrescirt  er  übrigens  jeden  Oenuss  tod 
IfUeb,  Mlaag«  der  Diirdilkll  bMtebt.  FifatML 


H.  Köhler,  Ein  Fall  von  geheilter  Phospbonrer'giftaog.   Berliner  elin. 

Woch.'n-'clir.  1870.  No.  1. 

K.  hHitü  Cielegenlieit,  daH  luimcntlich  vun  französischeu  Aerzteu  (Cbl.  I8ti9. 
611,  768)  empfohlene  Terpentinül  bei  einer  43jKhrigen  Frau  an  erproben»  welche 
6  Tftge  Untereinander  Morgeni  nfiditem  einen  Tuemkopf  dner  Abkodmnf  Ton 
200  Streichbölsem  genommen  hatte,  und  11  Standen  nacJi  Ii^Jeotion  der  letzten  Por> 
tion  des  Giftes  in  «leine  Behandlung  kam.  Rio  zoiirte  ausser  den  pewöbnlicluni  Ver- 
giftungs.symptomen  noch  paroxysmcnwcifle  auftretende  sehr  heftige  klonische  Krämpfe 
des  Humpfs  und  der  Extremitäten.  Aaf  den  Gebrauch  von  OL  Tereb.  rectiäc.  und 
Spir.  netber.  aa  6  gm.  belbetflndKdi  II  Tropfen  lieeeen  die  bedrohllehen  Breehei- 
nungeu  sehr  bald  nach  und  nach  einigen  Tagen  war  Pat*  genesen.  Bemerkenswerlll 
ist,  dass  der  am  Tage  nach  der  lieftip-en  Krkraiikung  entleerte  icterische,  ciwciss- 
freie  und  terpeutinölhnltife  Harn  den  mittleren  Qebalt  von  0,1691  pCt.  Phosphor- 
säure  enthielt.  Senator. 


jB»  No.  57  Brt$  gescfiätnlm  Organe»  VOM  VOTtff€n  Jahr«  veröffentlicht  Herr 
Dr,  Kessel  eine  Mittheilung  über  birn/örmige  Organe  in  der  Paukenhöhle^  loeieAe 
avgehh'rh  „bisher  noch  nicht  beschrieben  worden  sind".  Am  Schlüsse  seiner  t'o»t 
10.  December  v.  datir enden  Notiz^  bemerkt  Herr  Keesel,  dass  er  au  dieser 
MkAgUung  dur^  meine  am  9.  Decemier  v.  J.  ersekiefune  voriäußge  MU&eUimg 
vermUaeet  wurde. 

Hiemach  könnte  es  scheinen,  als  wäre  meine  vorläufige  Mittheilung  über 
gestielte  Gebilde  im  Mittellohre  des  menschlischen  Gehnrorganes  einen  Tag  vot 
der  Einsendung  seiner  A^odz  an  Ihr  Journal  erschienen. 

Gestatten  Sie  mir  t'm  Interesse  der  Wahrheit  folgende  Bemerkungen ;  Die 
vorläufige  MiUheilung  über  die  von  mir  entdeckten  gestielten  Gebilde  erschien  nicht 
am  9.  Dee.f  teie  Herr  Dr.  Keeeel  angiebt,  sondern  am  30.  November  in  der 
Wien.  med.  Wbchenschr.  Die  erste  Anzeige  über  meine  Entdeckung  brachte  je- 
doch schon  die  Med.  Presse  vom  31.  October  (also  6  Wochen  vor  der  Publication 
des  Herrn  Dr.  Kessel)  in  einem  Berichte  über  einen  von  mir  am  29.  Oct.  in 
der  GeseUachaft  der  Aerzte  gehaltaien  Vortrag. 

Die  Priiiritiit  für  diese  Entdtckung  gebührt  also,  teie  Sie  sehen,  unstreitig 
mir.  Herr  Dr.  Kessel  giebi  awar  an,  dass  er  die  von  mir  entdeckten  Gebilde 
berede  eeit  mehreren  Monaten  kenne  und  auch  demonetrirl  habe.  Dem  gegenüber 
kann  ich,  abgesehen  von  meinen  Publicafionen,  mich  darauf  berufen,  dass  ich  die 
im  Mai  v.  J.  von  mir  entdeckten  gestielten  Gebilde  bereits  am  7.  September  v.  J. 
icährend  meiner  Anwesenheit  in  Leipzig  den  Herren  Proff.  Ludwig,  Schweigger- 
Seidsl  und  Cohnheim  demonstrirt  habe. 

Zu  der  von  Herrn  Dr.  Kessel  gemachten  Bemerkung,  das8  die  von  mir 
beschriebenen  Gebilde  mit  den  von  ihm  beschriebenen  identisch  zu  sein  ^cheinen^ 
htAe  leA  nur  mt  sagen,  daes  die  Bee^reUntng  du  Herrn  Dr.  Keeeel  nur  eine 
Variation  der  meinigen  darstellt. 

Genehmigen  Sie  den  Ausdruek  meiner  wMeomenenen  Hochachtung 

Wien^  tm  Fübruar  1870,  Dr.  Adam  PoUlaer. 
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▼«rief  rem  Anf  «et  HtrsekwalA  to  Bariia.  —  DnMk  van  B.  9.  Hermann  la 
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L  Imau,  Ik  Uber  mU  C.  Wcitflal 

redigiit  Ton 

J.  Rotenthal. 

t  

1870.  «6.  .^5rx.  No.  13. 


Inhalts  LsYDKN,  mr  FiebeHebre  (Orif. •  Mitth.)  —  Jrnsbh,  stereoscopiieh- 
^eometTMche  Zeicbnungea  (Orig.-Mittb.)*  —  Thdoicbok,  Krjrptoph*iuäure  (Orif.* 

Waldbtbb,  Entwickelang  des  Eierstocks  (Fort«.)  —  Hobbbk,  EinfloM  der 
Narren  auf  das  electrooiotomcbe  Verhalten  der  FroaoUuuit  —  Utbbhabt,  anr 
TranafosionslehrB.  —  Bohbbib,  BiBDoa«  dar  AoftB  daaaandaBB.  —  Bo«b,  WbfcvBf 
4ee  Alcobola.  — 

CaBTBB,  ZaaammenhaDff  afriaohaa  Blut-  und  LjmpbfafiUiaa.  —  RxobaboioBi 
BfffcaBnnng  tob  BlBtkSrpawbas.  —  Rsptbo,  Paeuil'aelia  KörparAaa  bai  AffMk  — 

Hboar,  Mjom  des  Uterus.  —  Rioal,  Hypertrophie  des  Paacreaa.  —  Nobiliko, 
Stenose  der  Pulmonalis.  —  Waobsb,  Milcbaäare  bei  Croup.  —  Mxall,  Metbjrlen- 
cblorid.  "  SiOBAsotoB,  Vaij^ftwf  durah  AoodÜ  —  CABBxiBa,V8«|^Rwif  CBNh 

G/BakBÜBB. 


UftliffiiioliiiHiMii  flhir  dte  Rtmh'itioii  im  FMif. 

iBtUUlflat  ^iU^cilBBg 

Ton 

Prof.  K.  Ii« 7 den* 

Untersuchungen ,  welche  ich  in  Gemeinschaft  mit  den  Herren 
DDr.  Jaffe  und  Salkowski  nach  einer  etwas  modificirten  L088KN- 
acheo  Methode  über  die  Atbmung  fiebernder  Menschen  (Beobach- 
tungen von  15  Minuten  Dauer  1 — 2  Mal  täglich)  anstellte,  haben 
folgende  Resultate  ergeben: 

1.  Die  Respirationsfrequenz  ist  im  Fieber  immer  gestei- 
gert, und  kann,  unabhängig  von  einer  Affection  der  Respirations- 
organe, die  Zahl  40  und  darüber  in  der  Minute  erreichen.  Die  Stei- 
geruog  ist  aber  nicht  proportional  der  Temperatarerböhang. 

VIU.  Jabigaag.  la 
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Jmmn,  sttreoicopiach-geoiaetrUcbd  Zeichnangen, 


8.  Die  AlbemgrOsse,  d.  h.  die  in  der  Zeiteiabett  retpirirte  LoA- 
menge  ist  im  Fieber,  gegenüber  dem  nicht  fiebernden,  ruhigen  Za- 
•tende  (im  Beginn  der  Reoonyalescens)  gesteigert;  nicht  selten  er- 
reicht rie  im  hohen  Fieber  das  Doppelte  der  fieberfreien  Zeit  und 
noch  mehr,  andere  Mal  ist  die  Differens  geringer.  Die  Durchschnitts- 
•ahl  mehrerer  Beobachtungen  ergiebt  nahesn  die  IVifi^e  Ordsse. 

3.  Der  Kohlensiuregehalt  ist  im  hohen  Fieber  in  der  Regel 
etwas  niedriger,  als  in  der  fieb*erfreien  Zeit  £Srheblich' geringer  iat 
er  bei  sehr  beträchtlicher  Steigerang  der  AthemgrOeae  a.  B.  auf  daa 
Doppelte. 

Der  Vergleich  der  Athemgrösse  und  des  00^- Gehaltes  ergiebt 
eine  unzweifelhafte  Steigerung  der  exbalirten  COf  im  Fieber,  etwa 
auf  IVs — V  't>  ^"  einzelnen  Beobachtungen  selbst  auf  das  Doppelte 

der  normalen  Werthe. 

Diese  Resultate  stellen  mit  den  schon  bekannten  Steigerungen 
des  Stoffumsatzes  im  Fieber  in  guter  Uebereinstimmung;  und  zwar 
der  vermehrten  Harn8toffaus8cheidun<j  (1  :  1,45)  der  Warraeabgabe, 
welche  das  1'  2 — 2 fache  beträgt  und  der  Steigerung  der  insensiblen 
Verluste,  wofür  ich  die  Zahlen  7 :  10  das  ist  nahesa  1 :  IVs  fand.  — 

Königsberg,  den  3.  Mära  1870. 


Slareoteopiioh-oeoffletriiohe  Zeichnmigea. 

8.  Arsts  dttf  Ima-Aostslt  AUtnbsig. 

Et  ist  mir  gelangen,  auf  eine  verbftUnisamässig  ein&che  Weise 
mit  Hilfe  des  LuoAs'schen  Apparates  stereoscopisch-geometriscbe 
Zeichnungen  anaufertigen,  die  gana  yorsiiglieh  geeignet  sind,  schwie- 
rigere anatomiache  Objecto,  a.  B.  die  WindungsyerhJÜtnisse  am  Lobttl. 
extrem,  des  Hinterhaupts  darsnstellen  und  auftuklireo. 

Auf  die  horiaontal  gelegene  Glastafel  des  LooAB^schen  Zeichen- 
tisches wird  eine  aweite  Glasplatte,  gegen  die  vorige  in  einem  Winkel 
▼on  etwa  10°  geneigt  aufgelegt  und  auf  diese  schräge  Fliehe  in  ge- 
wohnter Weise  unter  Fflhning  des  Diopters  das  Object  gezeichnet 
Ist  die  Zeichnung  fertig,  so  wird  die  zweite  Platte  abgehoben  und 
d|M  Object  noch  einmal,  diesmal  abCr  auf  die  horizontale  FlAohe 
geaeichnet.  Beide  Bilder  auf  Papier  copirt  und  richtig  componirt, 
aur  grösseren  Deutlichkeit  dann  noch  etwas  leichthin  achattirt,  geben 
jetzt,  durch  das  Stereoicop  betrachtet,,  eine  ftberrasohend  klare» 
körperliche  Darstellung  des  Objects. 

Sollen  Objecte ,  z.  B.  daa  gnnze  Gehirn,  die  in  natürlicher 
Grösse  für  die  stereoscopische  Betrachtung  zu  gross  sind,  in  dieser 
Weise  copirt  werden^  so  hat  man. nur  nötbig,  die  eriudienen  Zeich- 


TujMomiM,  Krjptophaoiliira» 
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Bungeii  mit  Hilfe  des  Stoichschuabels  auf  halbe  —  eTentuell  auch 
auf  eine  andere,  entsprecbeode  —  Grösse  zu  briogeoi  um  denselben 
Eflbct  ma  ersielen« 

E«  liegt  auf  der  Hand,  wie  08  den  nach  dieser,  so  leicht  aussa* 
fähreaden  Methode  verfertigten ,  ttereosoopiach- geometrischen  Zeieh- 
aangen  vorbehalten  sein  dfirfte,  bei  irgend  eomplicirleren  nnatomiiohen 
Mparaten  die  bisherigen  Abbildungen,  die  auf  der  phnen  Zeiebnung 
so  Ifancbes  nur  nnJclfv  wiedergaben,  su  verdrAngen.*) 

Allenlrerg,  4.  Mürs  1870. 


Ueber  die  Kryptophansäure,  die  normale  fireie  Säure  des  Harne. 

HsrUttfiftC  ßÜU^tiiaMi 

Ton 

J.  !<•  W.  ThndlelisnM»  JH.  D* 

1.  Methode  die  Kryptophansäure  so  isoliren.  Harn 
wird  Terdampft,  mit  Kalkmilch  behandelt,  mit  Essiga&ure  wieder  an- 
gesäuert und  Bur  Krjstaliisation  concentrirt  Das  Eztract  wird  von 
den  Krjstallen  getrennt  und  mit  viel  staikem  Aleohol  gemisoht  fia 
ftllt  ein  schmieriger  Niederschlag  von  Icryptopbansaurem  KtAk^ 
welcher  isolirt,  mit  Aleohol  gewaschen  und  wie  folgt  gereinigt  wird. 

2.  Reinigung  vermittelst  essigsauren  Blei*s.  Das  rohe 
Kalksalz  wird  in  Wasser  aufgelöst,  und  mit  einem  grossen  Uebei^ 
sohuss  einer  gesättigten  Lösung  von  Bleizucker  gemischt.  Die  Lö- 
sung wird  von  dem  unlöslichen  Theil  (basisches  kryptophansaures 
filei)  abfiitrirt  und  mit  viel  starkem  Alcobol  gemischt,  wodurch 
weisses  neutrales  kryptophansaures  Blei  niederfällt. 

3.  Reinigung  vermittelst  essigsauren  Kupfers.  Die 
wässrige  Lösung  dea  rohen  Kalksalzes  wir4  mit  einem  Ueberschuss 
voll  concentrirter  essigsaurer  Kupferiösung  vermischt,  wodurch  sich 
ein  nnlösliches  und  ein  lösliches  neutrales  Kupfersais  bilden.  Die 
Lösung  des  letzteren  mit  viel  absolutem  Aleohol  vermischt  giebt  einen 
blaugrünen  Niederschlag  von  kryptophansaurem  Kupfer. 

4.  Darstellung  der  Kryptophansäure  aus  Harnex- 
tractcn,  aus  welchen  bereits  alle  Zersetaungsproducte 

des  Urochroms  entfernt  sind.   In  den  Processen,  wdlche  unter 

1.,  2.  und  3.  beschrieben  sind,  bleibt  das  Urochrom  unzersetzt  in  der 
alcoliolischen  Lösung.  Die  Kryptophansäure  ist  daher  kein  Product 
des  Urochroms,  was  auch  aus  vielen  anderen  Thatsachen  hervorgehiL 


"  *)  Bfais  Von  Yt  ^getsndte  Zsidiniiiit  dar  RMiilfpUi«  efaisr  bU4«Iiiaig«a 
Fraa  seigt-  AnwandberMt  t«io«r  11  sllrad«  «ir  0«»ltll«iig  sohwierigcr  Ofejlselt 
Mbr  gat  J.  B. 
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In  dem  unter  4.  beschriebenen  Process  werden  das  Urochrom  und 
seine  Zersetzungsproducte  durch  den  vom  Vf.  beschriebeuen  ob^niir 
lytischen  Process  zuerst  aus  dem  HaraeztrACt  entfonil.  Ans  der 
Lösung;  werden  alsdAnn  Sebwefebaore  and  Ammoniak  dureb  Kochen 
mit  ilbertoliassiger  Kellimtleh  entfernt;  die  LOsung  wird  aogetinert 
war  KrystaUitation  verdampft,  und  das  abgegoieene  Extraet  mit  Alco- 
hol  bebandelt  Das  robe  Kalksals  wird  dann  dareh  die  unter  2.  und 
8.  beeohriebenen  Ph^oetse  gereinigt 

5.  Daratellnng  der  KryptopbansAnre  ana  Harn  ohne 
Anwendung  Ton  Wärme.  FHaeher  Harn  wird  mit  Bleiauclcer- 
Uteang  (40  Gern,  gesittigt,  auf  jedes  Liter  Harn)  gemischt,  und  der 
Niedersoblag  entfernt  und  weggeworfen.  Es  wird  nunmehr  Bleizucker 
nnd  etwas  Ammoniak  au  dem  Filtrat  gefQgt,  und  der  Niederschlag 
gesammelt  and  gewascheD.  Derselbe  wird  nun  mit  verdünnter 
Schwefelsäure  genau  zersetzt,  wodurch  eine  dunkelgelbe  Lösung  er- 
halten wird.  Diese  enthält  Urochrom  (kenntlich  an  seinem  Absorp- 
tionsband im  Blau  des  Spectrums  und  seine  Zersetzungsproducte) 
und  Kryptophansäure.  Die  Lösung  wird  mit  kohlensaurem  Baryt 
und  Barytwasser  behandelt,  filtrirt  und  mit  Alcohol  gemischt.  Das 
Urochrom  bleibt  in  Lösung,  und  das  kryptopbansaure  Baryum  fiüli 
in  weissen  Flocken  nieder. 

6.  Chemische  Eigenschaften  der  Kry pto phansäure. 
Sie  wird  aus  dem  Bleisalz  durch  Schwefelsäure,  aus  dem  Kupfersalz 
durch  Schwefelwasserstoff  abgeschieden.  Sie  ist  amorph,  gummiartig 
durchscheinend,  löslich  in  Wasser,  weniger  in  Alcohol,  am  wenigsten 
in  Aether.  Sie  giebt  Niederschläge  mit  vielen  Saken,  ihre  Salze 
wurden  indessen  vollständiger  von  Metallsalzen  gefällt.  Am  merk- 
würdigsten unter  diesen  sind:  der  Niederschlag  mit  Salpetersäuren 
Quecksilberozyd,  weiss,  voluminös;  derselbe  wird  stets  ids  eine  Bei* 
miscbnng.  der  Verbindung  von  Queoksilberozjrd  mit  Salpetersäuren 
HiMmstoff  in  der  volumetriscben  Analyse  von  LiBBio  gebildet ,  und 
diese  Analyse  bedarf  desshalb  einer  Correction  fllr  Eryptophansäore;  — 
die  Niederschläge  mit  Uran-  nnd  Eisenoxydsalaen,  welche  stets 
in  den  gewöhnlichen  volumetrischen  Analysen  für  Phospborsäure  im 
Harn  gebildet  werden,  nnd  diese  Processe  von  sehr  fraglichem  Werthe 
machen.  In  alcaGsohen  Knpferlösongen  bildet  die  Kryptophansäure 
beim  Kochen  Ozydul;  diese  Reaotion  erklärt  wahrscheinlich  viele 
Angaben  über  sogen.  Zucker  im  Harn,  einschliesslich  desseUi  wdcher 
von  angeblichem  Indican,  oder  Uriom,  oder  Urianin  (Schünk)  her- 
geleitet sein  sollte,  und  die  Reactionen  des  Alcaptons  (Boekeb). 
Audi  ist  es  die  Kryptophansäure,  an  welcher  jene  sonderbare  Reaction 
sich  ausfuhrt,  welche  menscblicber  Harn  mit  Jodtinctur  giebt,  und 
die  vor  einigen  Jahren  Gegenstand  einer  lebhaften  Debatte  in  Frank- 
feich  war.  Sie  bildet  die  Hauptmasse  der  sogen.  Extractivstoffe,  und 
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ist  eio  K<lrp«r  von  grossen  chemischem  IntoresMy  phyiiologiadMr 
fiedentniig  und  pathol<^ch«r  Wichtigkeit 

(Sddoit  Iblgi) 


W.  Waldbtsb,  Eierstock  und  £i.  Ein  Beitrag  mr  Anato- 
mie and  Entwickelnngsgescluchte  der  Sexaalorgane. 

(Porta,  zu  S.  183.) 

Es  stammen  also  bei  den  Säugetbieren  sowohl  die  Eier  wie  die 
Follikelepithelien  direct  vom  Keimepithel  ab,  indem  durch  binde- 
gewebige Durchwachsung  rundliche  Massen  des  letzteren  in  das 
Stroma  eingebettet  werden.  Die  Zellen  lassen  bald  eine  Verschieden- 
heit erkennen,  indem  einige  in  hervorragender  Weise  wachsen  (Pri- 
mordialeier),  andere  ihre  ursprüngliche  Grosse  beibehalten  (FoUikel- 
epithelsellen). 

Die  den  Follikeliobalt  conetttatrenden  Epithelie&  tmidera  aieh 
eenetaat  bald  in  swei  Tiieile»  das  eigentliche  FdBkelepithel  and  daa 
das  F^imordialei  antgebeade  Eiepitliei|  den  Discos  proligerut.  Das 
Protojdasnia  der  aaekten  Eiaelle  ▼ermehrl  sich  hScbstwahrscheiDlicb 
anter  direeter  Aufnahme  Ton  BeetandtheileBi  ja  Th.  wohl  aach 
dareh  directe  Apposition  der  benachbarten  ebenfidls  membfaaloeen 
Epitbebellen  in  hervorragender  Weise  ond  wird  endlieh  yon  der  stets 
iin  radiärgestrei(Un  Zona  peUncida,  die  ein  ebenlUls  von  der  nichst- 
Hegenden  Zellenschicht  her  geliefertes  Auflagerungsprodnet  darstelle 
umgeben.  Diejenigen  Zellen  des  Follikels,  die  weder  aom  Aufbau 
des  Follikelepithels  noch  des  Discus  proligeras  verwandt  werden, 
persistiren  entweder  im  Innern  des  Follikels  als  wohlerhaltene  Epi- 
thelien,  oder  verkümmern,  zerfallen  feinkörnig  oder  serfllessen  und 
bereiten  so  direot  den  Liquor  folliculi  Graafiani,  in  dem  es  W.  bei 
Kühen  ganz  wie  in  dem  Inhalt  menschlicher  Ovarialcystome  relativ 
beträchtliche  Mengen  von  aus  der  Metamorphose  des  Zellprotoplasma 
hervorgegangenen  Paralbumins  nachzuweisen  gelang. 

Qanz  ebenso  wie  bei  den  Süugethieren  ist  in  der  Classe  der 
Vögel  das  Ovarium  von  einem  echten,  wenn  auch  sehr  zarten  Schleim- 
hautepitbel  überzogen,  das  —  wie  bei  einzelnen  Säugetbieren  eben- 
falls der  Fall  —  mit  dem  Flimmerepithel  der  Tube  in  continuiriicher 
Verbindung  steht. 

Die  Untersuchung  sehr  früher  Entwickclungsstadien  (4 — 5  tilgige 
Hühnerembryonen)  lässt  bereits  die  ersten  Spuren  dor  Eier  als  ver> 
grösserte  und  besonders  grosskernige  Keimepithelaellen  erkennen. 
8—10  Tage  später  ist  bereits  auf  das  deutlichste  der  bei  den  Säuge- 
tbieren oben  ausführlich  erörterte  Dnrehwachsangsprooees  des  £pi- 
tbeb  ond  Bindegewebes,  der  endlich  in  gaas  analoger  Weise  ebea- 
Iblls  aar  Bildung  der  ebenfidle  wie  bri  den  Siagethieren  einer  be* 
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•ondaren  itraotarksan  Batalmembr«!!  eotbebrendeii  Follikel  fllbrt, 
wahrsooebmen.  Auch  in  Bnu$[  auf  die  aeitlichen  VerhäkniMe  der 
Follikelbilduog  scbeineii  die  Vdgei  mit  den  Säugethteren  TdUig  Qber* 
einsnstimmen:  bei  erwacbeenen  Tbieren  ist  eine  Neubildung  der 
Follikel  vom  Oberfliebwuepithel  aus  niemals  mehr  nachauweisen. 

Die  je  ein  Primordialei  enthaltenden  PrimärfoUikel  des  eben 
amgekrochenen  Hühnchens  gleichen  völlig  denen  der  Säugethiere. 
Im  weiteren  Verlauf  der  Entwickehing  nehmen  die  Follikelepitheiien 
(Qranulosazellen)  etwas,  das  Primordialei  sehr  beträchtlich  an  Grösse 
an.  Während  vorher  das  Protoplasma  oder  der  Hauptdotter,  welche 
von  Hl8  für  die  Hanptinhaltmasse  der  Primordialeier  eingefiihrte  Be- 
«eichnung  W.  ebenfalls  adoptirt,  der  jüngsten  Primordialeier  sich 
durchaus  gleichartig  verhielt,  ist  mit  der  Grössenzunahme  des  Pri- 
mordialeies  darin  eine  Acnderun^  eingetreten:  die  äusserstc  Schicht 
des  Hauptdotters  bildet  jetzt  eine  hellere  von  feineren  Molekeln  durch- 
setzte scharf  gegen  den  dunkeln  l^ern  abgesetzte  Zone  (Moleciilar- 
schicht  W.),  deren  Körner  unmittelbar  in  das  körnige  Protoplasma 
der  Follikelepitheiien  überzugehen  scheinen ,  die  stets  einschichtig 
(nie  in  mebrfachen  Lagen,  His)  das  Ki  umgeben.  Die  Anordnung 
der  cylindrisehen  FoUikelepitheiien  ist  stets  eine  durchaus  regelmässige, 
radiftre.  Von  der  bindegewebigen  Wand  der  Follikel  sind  sie  nun- 
aehr  dureb  einen  deutHcben  strocturloeen  Baealsannii  eine  eobte 
Membrana  propria  follSonli,  sebarf  gescbieden.  Die  flberrasebende,  von 
•lleB  früheren  so  fondamental  abweicbende  Darstellnng  von  Hu,  wonach 
die  Grannlosasellen  an  kugeligen  Blasen  aufquellen  und  in  den  Hanpl- 
dotter  hineingedrttokt  werden  reep.  hineinwandem,  also  aelbet  au 
Dotterkogeb  werden  sollen,  vermag  W.  in  keiner  Weise  au  bestäti- 
gen, ebensowenig  wie  ihm  Versnobe  mit  injieirten  Zinnober  irgend 
welche  Anhaltspuncte  Ar  die  von  Hi8  bebanptete  Herkunft  der 
Follikelepitheiien  (Granulosazellen)  aüs  den  Blutgefitoiett  und  ibre 
Identität  mit  den  in  den  FoUikelwandongen  allerdings  ausserordent- 
lich reichlich  vorhandenen  Lymphkdrpercben  (Kornzellen,  wie  Hi8 
dieselben  im  Sftugethierovarium  genannt  bat)  ergaben. 

In  einem  etwas  späteren  Stadium  geht  die  iosserc  Zone  des 
Hauptdotters,  die  Molecularschicht,  nicht  mehr  so  unvermittelt  in  das 
Protoplasma  der  Follikelepitheiien  über,  sondern  es  bildet  sich  an 
der  Grenze  beider  ein  allmählich  immer  an  Dicke  zunehmender 
radiär  gestreifter  und  auch  in  feine  flimraerhaarartige  Kleraeute  zer- 
f^llbarer  Saum,  Membrana  radiata  aus,  welche  sich  fortwährend  ein- 
fach in  die  Molecularschicht  auflöst,  bis  endlich  am  ausgewachsenen 
Ei  nur  noch  die  alleräusserste,  den  mittlerweile  auch  sehr  klein  ge- 
wordenen Follikelepitheiien  unmittelbar  aufliegende,  ganz  dünne  Ba- 
salschicht, die  Dotterhaut  übrig  geblieben  ist.  Der  Nebendotter 
cbaracterisirt  sich  also  als  eine  reine  Production  des  Follikelepithels: 
•in  den  früheren  Stadien,  bei  kleineren  Follikeln,  gehen  die  Bestaud- 
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theile  des  Protoplasma  der  GraDulosasellen  direct  durch  kömigeii 
Zerfall  in  die  Dottermasse  über,  während  in  spileren  Stadien  dieser 
Uebergang  erst  durch  Vermitteiung  der  Membrana  radiata  geschieht 

Die  Dotterkugeln  sind  nicht,  wie  Schwann,  Reichert  und 
neuerdings  besonders  noch  His  behauptet  haben,  Zeilen,  sondern  sie 
entstehen  wie  W.  mit  Geoenbaür  annimmt  und  ausführlicher  be- 
gründet einfach  durch  Grössenziinahme  und  Aufquellen  der  aus  dem 
Zerfall  der  (Jrannlosazellen  und  ihres  Product8|  der  Membrana  radi%ta| 
entstandeneu  nioiecuiaren  Körnchen. 

Ebenso  wie  für  die  Säugethiere  und  Vögel  wird  auch  für  die 
drei  übrigen  Vertobratenclassen  der  Reptilien ,  die  sich  unmittelbar 
an  die  Vogel  anschliessen ,  der  Amphibien,  deren  Ovarium  wie  da« 
der  Knochenfische  von  Peritouealendothel  überzogen  wird  ein 
•okeinbarer  Widersprach,  wegen  dessen  Lösung  wir  auf  dM  Original 
▼«rweisen  mlltsen  — ^  and  der  Fisobe  der  Nacbweis  gefttbri,  daiM 
die  Follikel  des  Ovariams  epitheliale  Bildungen,  dast  das  Ei  ar8pribi9p 
Beb  eine  EpitbelMUe  is^  nnd  es  wird  die  Entstebangsgesobicbte  dea- 
telben  anch  für  diese  Classen  auf  das  Eiagebendste  erörtert. 

Das  Resultat  dieser  yergleiebenden  Untersacbnng  ist^  daas  inoer- 
balb  dee  Stammbaames  der  Vertebraten  awei  dUhrente  l^pen  a)  die 
Eier  der  SlUigetbiere  und  b)  die  Eier  der  übrigen  Vertebraten  untav- 
sdiieden  werden  mUssen.  Bei  beiden  bestehen  die  reifen  Eierstocks- 
eier aus  1)  dem  Frimordialei  der  ureprflngliehen  Eierstocksepithel- 
zelle mit  Protoplasma  und  Kern,  Hauptdotter  (Hl8)  nnd  Keimbläschen 
2)  den  accessorischen ,  dem  Foüikelepithel  entstammenden  Theilen, 
dem  Nebeudotter  und  der  Dotterhant  Der  Unterschied  beruht  darin, 
dass  das  Ei  des  Typus  b.  von  dem  gesammten  FolUkelepithel  ge- 
bildet wird,  während  sich  beim  Säugethierei  nur  ein  Theil  des  FolU- 
kelepithels,  der  den  Siiu^ethieren  durchaus  eigenthümliche  Discus 
proligerus  an  der  Bildung  der  accessorischen  Eielemente  betheiligt, 
ein  anderer  Theil,  dessen  Homologen  wir  bei  den  übrigen  Verte- 
braten vermiasen,  don  Liquor  folliculi  Oraafiani  bildet. 

Auch  bei  den  Wirbellosen  geht  überall  das  Ei  von  einer  epi- 
thelialen Bildung  aus  und  documentirt  sich  zuerst  als  eine  durch  ein- 
faches Wachsthum  vergrosserte  Epithelzelle.  Ueberall  sind  höchst- 
wahrscheinlich der  Dotter  und  die  Dotterhaut  als  secundäre  von  den 
Epithelzellen  der  EifoUikel  ausgehende  Bildungen  anzusehen. 

Wegen  der  anhangsweise  gegebenen  eingehenden  Darstellung 
der  Bildung  der  Corpora  lutea  müssen  wir  auf  das  Original  Yar> 
weisen.  Boll. 

(SeUösi  folgt) 


Digitized  by  Google 


SOO  Bonn,  olMlroDttlOffiMhM  VwlMltn  4«r  fVwoblumt. 


H.  RoEBKR,  Ueber  das  electromotorische  Verhalfeeii  der 
FroBclihant       Reisang  ihrer  Nerven. 

Areh.  ▼.  Sbicbbkt  k  dv  Bon  -  HsnioirD.  1869.  668— M8. 

Die  von  DU  BoiS  RfiTMOND  entdeckten  Hautströme  des  Frosches 
sind  vom  Ref.  genauer  untersucht  und  ihre  electromotorische  Kraft 
als  wahrscheinlich  den  flaschenförmigen  Drüsen  zugehörig  nachge- 
wiesen worden,  zumal  es  dem  Ref.  gelang,  ganz  gleiche  Ströme  an 
der  Schleimhaut  des  Darmes  und  des  Magens  nachzuweisen.  (Vgl. 
Cbl.  1865.  610).  Ueber  die  Einwirkung  der  Nerven  auf  diese  Ströme 
hatte  Ref.  Versuche  begonnen,  aber  nicht  veröffentlicht.  Nach  einer 
ihm  vom  Ref.  vorgeschlagenen  Methode  bat  nun  Vf.  die  Untersuchung 
wieder  aufgenommen. 

Uro  eine  Hwtpartie  im  unversehrten  Zusammenhange  mit  ihren 
Merren  so  präpariren  und  diese  in  einem  für  die  Reisung  geeigneten 
Zmtende  ra  erhalteui  wurde  sonftcbst  ein  gew&hnlicher  stromprfifenF* 
der  Froediaelienkel  naeb  ou  Bon-BsmoiiD  prftparirt,  aber  mit  dem 
Unteracliiede,  daea  die  Haut  vom  ünterechenkel  niebt  abgesogen 
war.  Dieie  wurde  dann  am  Fuasgelenk  dureh  einen  Zirkelaebnitt 
getrennt,  der  Linge  naeb  gespalten,  nach  oben  aurilokgeseblagen, 
md  der  Üntenebenkel  innerbalb  der  Haut  in  der  Mftbe  des  Knie- 
gelenks amputirt.  Ein  Tboocylinder  von  der  ohngeflb^n  Form  des 
Unterschenkels  wird  an  die  SteUe  des  Letzteren  gebraeht,  die  Haut 
wieder  über  denselben  zurückgeschlagen ,  das  hervorragende  Ende 
des  Thoncylinders  wird  an  den  Bausob  des  einen,  der  mit  Thon  be- 
kleidete Bausch  des  anderen  Ableitungsgeftsses  an  die  äussere  Haut- 
fläche  angedrückt  und  man  erhält  so  einen  Ton  beiden  Fliehen  ab- 
geleiteten Hautstrom,  während  der  N.  iscbiadieus  nnyersehrt  mit  dem 
abgeleiteten  Hautstück  zusammenhängt. 

Beim  Reizen  des  Nerven  nun  erhielt  R.  stets  eine  negative 
Schwankung  des  Drüsenstromes,  d,  h.  eine  Abnalime,  welche  be- 
sonders dann  deutlich  auftrat,  wenn  der  ursprüngliche  Drüsenstrom 
stark  entwickelt  war.  Die  üblichen  Controlversuche  zeigten,  dass  es 
sich  wirklich  um  eine  durch  die  Reizung  des  Nerven  bewirkte  Ver- 
änderung handelte.  Curara  hatte  keinen  Einfluss  auf  die  Erschei- 
nung. Auch  durch  Kochsalzreizung  des  Nerven  konnte  eine  Abnahme 
der  Kraft  des  Drüsenstromes  bewirkt  werden ,  welche  verschwand, 
als  das  gereizte  Nervenstück  abgeschnitten  wurde.  Ebenso  war  es 
möglich,  an  mitStrychnin  vergifteten  Fröschen  negative  Schwankung 
des  0rflsenstrome8  gleichaeitig  mit  dem  Tetanus  der  Ifuskeln  an 
beobachten.  Diese  negative  Schwankung  nach  Strychninvergiftung 
trat  aber  auch  ein  an  Fröschen,  welche  vorher  mit  Gorare  gdihmt 
und  folglich  bewegungslos  gemacht  waren,  ein  schöner  Beweis,  dass 
doreh  Curare  DrOsennenren,  Rackeomark  und  sensible  Nerven  ihre 
Erregbarkeit  nicht  einbüssen. 
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Uebrigent  gdaog  et  ueh,  darefa  Beizang  der  feiDen  Nerren 
der  RttekeohMt  negative  Schwankung  zu  eruelev,  doch  ▼enngte  der 
Vennch  meist  schon  nach  der  sweilen  Beiaong.  liwMikil 


C.  ÜT£BHART,  Zur  Lehre  von  der  Transfusion. 

Berl.  klin.  Wochenacbr.  1870.  No.  4. 
Mit  Rücksicht  auf  die  herrschende  Ansicht  über  die  Gefährlich- 
keit des  gelegentlichen  Eindringens  von  Luftblasen  in  die  Vene  bei 
der  Transfusion,  stellte  Vf.  Versuche  an  Thieren  an,  um  die  Gefahr 
des  Lufteintritts  zu  prüfen.  Es  bestätigte  sich  für  die  dem  Herzen 
nahe  gelegenen  grossen  Venen  die  bekannte  Tbatsache,  dass  die  In- 
jeotion  geringer  Luftmassen  (4  Cen.  bei  einem  Kaninehen)  sehneU 
tffdtety  —  filr  die  entfernter  vom  Heraen  gelegenen  Venen  dagegen 
ergab  sieh,  dass  auch  grossere  Lnftmengen  (in  einem  Versaehe  t>is 
ca.  300  0cm.  in  die  Craralis)  ohne  Schaden  ertragen  werden.  Eben* 
so  ist  die  Lnftinjeotion  in  die  Arterien  ohne  Ge&hr.  Vf.  erklSrt 
diese  Unterschiede  dnrch  die  Annahme,  dass  die  dmreh'  die  Subclavia 
oder  Jngnlaris  aufgenommene  Luft  als  Luftsttule  in  die  Art.  pulmo» 
naris  dringt,  hier  wie  ein  grosser  Embolus  wirkt  und  acute  Animie  < 
des  Hirns  hervorruft,  wihrend  die  Jiuft  in  den  entfernter  liegenden 
Körpervenen  auf  ihrem  weiteren  Wege  zum  Herzen  an  jeder  Ein- 
mttndungsstelle  eines  Seitenastes  mit  dem  Blute  innig  gemengt  wird, 
und  so  in  Form  kleiner  Bläschen  in  die  Lungenarterien  gelangt 
Dass  ein  grosser  Tbeil  solcher  Bläschen  die  Capillaren  ohne  Weiteres 
pasnrt,  bewies  folgender  Versuch.  Einem  Hunde  wurde  Arteria  und 
Vena  cruralis  freigelegt.  Wurden  dann  in  die  Arterie  nach  der  Peri- 
pherie  zu  8  Ccm.  Luft  injicirt,  so  sah  man  durch  die  freipräparirte 
Wandung  der  Vene  hindurch  sofort  Luftblasen  mit  dem  Venenstrom 
vorbeieilen.  —  10 — 15  Secunden  nach  Injection  von  16  Ccm.  stand 
der  Blutstrom,  noch  mit  Luftbläschen  vennengt,  still,  d.  h.  er  schob 
sich  nur  noch  entsprechend  den  In  -  und  Exspirationsbewegungen 
etwas  hin  und  her.  Die  Saugkraft  des  Herzens  genügt  bei  fehlender 
vis  a  tergo  also  für  die  entfernter  gelegenen  Venen  nicht  zur  Fort- 
bewegung der  Blutmasse.  —  In  Bezug  auf  die  Transfusion  ergiebt 
sich,  dass  Lufteintritt  zwar  zu  vermeiden  aber  auch  nicht  übermftssig 
au  fürchten  ist.  Am  meisten  empfehlen  sieh  au  der  Operation  die 
Venen  des  Fusses,  ah  die  am  entferntesten  vom  Herten  gelegenen. 

  TmdslMilMUf. 

Scheele,  Aus  der  medicinischen  Olinik  des  Prof.  Leyden 
m  Königsberg.-  Fall  von  Stenose  des  Isthmus  Aortae. 

Bsri.  die  Woehsnschr.  1870.  No.  S. 

8.  besehreibt  folgenden  in  der  LiTDil'scfaen  Ciinik  beobachteten 
KraakbeitsfiUI,  dessen  Section  leider  nicht  gestattet  war. 
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24jlUiriger  Lehrer,  hat  in  seiner  Jugend  dm  an  Qelenkrheu- 
matismin  gelitten,  ist  nie  «yphilitisoh  und  im  Ganass'  apirilaöter  Ge- 
tränke nie  unmftssig  gewesen. 

Seit  18G3  zuweilen  Beklemmung  und  Athemnoth,  in  der  letzten 
Zeit  hilufiges  heftiges  Herzklopfen  mit  Angstgefühl  und  Lufimangel 
verbunden,  dabei  Abmagerung  und  Abiiafitnc  der  Kräfte. 

Slat.  pracs.  Ucbermittelgrosscr  Mann  von  kräftiger  Constitution 
und  schlatfer  Musculatur.  Keine  Cyanose,  Klage  über  stärkeres 
Pulsiren  am  Halse  mit  dem  Gefühl  von  Beklemmung  beini  Aufstehen 
und  Gehen.  Keine  subjective,  geringe  objective  Kopf-  und  Hals- 
dyspnö.  Thorax  gut  gebaut,  Exoursionsftihigkc.it  gleiehmässig,  er- 
giebig. An  der  vorderen  Tlioraxwand  und  am  Halse  eine  Reilie 
aasgebreiteter  Fulsationcn:  am  Halse  und  oberhalb  wie  unterhalb  der 
OUTioiriM  Mnd  dieselben  dem  sogenannten  Hüpfen  der  Geisse  ent- 
sprechend« Im  Jngnlum  mit  Jeder  Systole  eine  starke  Schwellung 
und  resistente  Pulsatiou  ftthlbar.  Seitlich  tber  den  clavic.  Ülhlt  man 
die  weiten  Art  snbdaviae  stark  polsiren  nnd  etwas  schwirren.  An* 
fangstbeil  der  Oarotiden  abnorm  weit,  Pub  schwellend,  schwirrend 
mid  resistent;  im  wetteren  Verlauf  sind  die  Carotiden  kaum  abnorm 
weit,  aiemlich  stark  gespannt  Temporalarterien  deutlich  sichtbar, 
aber  nicht  abnorm  weit,  bei  der  Systole  stark  anschwellend.  Venen 
am  Halse  nicht  hervortretend. 

Vom  am  Thorax  beiderseits  neben  dem  Stemuin  nnd  in  der 
Herzgegend  Pulsationen.  Diese  sind  rechts  neben  dem  Sternum  viel 
stXrker  als  links,  etwa  von  Fingerdicke  und  erstrecken  sich  durch 
alle  Intercostalrtturae  und  unter  den  Rippen  fort  bis  ins  Epigastrium. 
Sie  sind  gleichzeitig  deutlich  fühlbar  und  geben  dem  palpirenden 
Finger  einen  deutliehen,  leicht  schwirrenden,  diastolischen  Schlag,  am 
stärksten  im  3.  und  4.  Intercostalraum.  Am  oberen  Theil  des  Ab- 
domens Pulsationen  nur  schwach  fühlbar,  aber  nicht  sichtbar.  An 
den  beiden  Seitenwänden  des  Thorax,  besonders  an  der  linken,  be- 
merkt man  von  der  Axillaris  aus  nach  unten  verlaufende,  bleifeder- 
dicke,  stark  geschlängelte,  stark  pulsirende  Arterien,  welche  sich  nach 
dem  Rippenrande  zu  verlieren  (Art.  thorac.  long.).  —  In  den  Inter- 
costalräumcn  Pulsation  nur  hier  und  da  sichtbar,  aber  fast  überall 
in  abnormer  Weise  fühlbar. 

Spitzenstoss  im  5.  Intercostalraum  Vs  J^oll  nach  aussen  von  der 
L.  niammill.  sin.,  sehr  hoch,  sehr  breit,  sehr  resistent.  Die  Regio 
cordis  wird  systolisch  gehoben,  am  wenigsten  das  Corpus  sterni. 
Auch  das  Manubrium  sterni  wird  systolisch  gehoben,  gleichzeitig 
füthlt  man  hier  ein  systolisches  Frömissement,  das  sich  nach  rechts 
und  links  hin  fortpflanst,  nach  links  sur  Schulter  hin  entsprechend 
der  Richtung  der  SnbchtTia,  nach  rechts  nach  dem  rechten  Stemel- 
raode  entapreohend  der  Art  mamm.  int  and  ▼erfannden  mit  einem 
diastolischen  Flrteiissement 
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Bftdialartariai  elirn  gesohUngelt,  kaom  abnorm  weit,  Puls  nicht 
exquisit  celer.  • 

Am  RflekMi  beiderMto  neben  der  Wirbelsäule  kleinfingerdicke, 
gewfaliogelte,  stark  pnltireDde  Arterien  (Art  dorsal.  scapuL).  — 
»Art.  ororalis  Biemticb  eng,  siemlich  gespannt,  niedrige  Welle,  deot- 
lieh  aosgMprocheBer  PqIsiis  tardns.  Der  Groralpnls  im  Vergleieh 
mm  Radialpalse  dentlieh  ▼erspitet;  beide  Cniralpulse  nnd  beide  Ra- 
dialpnlse  gleiehaeitig, 

Hersdimpfiii^  beginnt  vorn  links  oberhalb  der  4.  Rippe,  reicht 
nach  abwftrts  bis  unterhalb  der  6.  und  ist  abnorm  intensiv.  Auf 
dem  Manubr.  stemi  mässige  aber  deutliche  Dämpfung,  die  beiderseits 
den  Sternalrand  am  circa  1  Zoll  dberragt.  Die  grösste  Litnge  der 
HendAmpfung,  von  der  Artic.  sterno  clavie.  dextr.  sor  Herispitse 
gemessen  9V4  Zoll,  grösste  Breite  7'/^  Zoll. 

Man  hört  an  der  Herzspitze  ziemlich  langes  systolisches  Ge- 
räusch, kurzen,  dumpfen,  diastolischen  Ton.  An  der  Herzbasis 
schwache,  undeutliche  Töne,  daneben  ein  dumpfes,  gespaltenes  Ge- 
räusch, das  sich  bis  in  die  Diastole  hinein  erstreckt.  Das  diastolische 
Geräusch  ziemlich  isochron  dem  CruralpulHO.  Unterhalb  der  Arti- 
culation  zwischen  Manubrium  und  Corpus  sterni  zwei  viel  lautere 
Geräusche,  das  2.  höher,  exquisit  blasend  und  lang  und  in  seinem 
Beginix  mit  dem  Cruralpuls  zu.sammenfallend.  Im  4.  Intercostalraum 
rechts  dicht  neben  dem  Sternum  (über  der  Mamm.  int)  schwaches 
systeiisches,  langes,  lantes,  diastolisches  Oerftoscb,  im  6.  Interaoslal- 
raans  scfawAcheres  systolisohet  und  diastolisches  Qeräasch.  Im  1. 
Intercostalraum  rechts  sowie  auf  dem  Hanabrium  sterni  sind  beide 
Geräasche  Torhanden,  aber  namentlich  das  diastolische  entschieden 
schwacher,'  links  im  1.  Intercostabtuim  lautes  systolisobes  Geriuseh, 
wftbrend  der  Diastole  Nichts.  Im  2.  Intercostalraum  links  lautes 
systolisches,  kein  diastolisches  Gerftusoh,  im  4.  schwaches  diastolisches, 
weiterhin  links  vom  fiternnm  Oberall  deutlicher,  diastolischer  Ton« 
Im  Joguluro  lautes  systolisches,  schwaches  diastolisches  GerAusch. 
Ueber  den  Carotiden  und  Subclaviis  schwacbM  systolisches  Geräusch, 
während  der  Diastole  nichts.  Auf  dem  Sternum  in  der  Udhe  dar 
3.  Rippe .  deutlicher  diastolischer  Ton.  An  der  vorderen  rechten 
Thorazwand  überall  dumpfes  diastolisches  Geräusch  von  derselben 
Beschaffenheit  wie  am  rechten  Sternalrande,  nur  etwas  kürzer;  dies 
Geräusch  wird  nach  der  Achselhöhle  hin  immer  undeutlicher.  An 
der  vorderen  linken  Thoraxwand  systolisches  Geräusch,  diafitolischer 
Ton.  In  den  Achselhöhlen  systolischer  Ton,  dem  ein  kurzes  Geräusch 
nachschleppt.  Ueber  sämmtlichen  Intercostalräumen  systolisches  Ge- 
räusch, dem  mit  der  Diastole  ein  dumpfes  Schwirren  nachschleppt.  Am 
.Rücken  unter  den  obersten  Brustwirbeln  ziemlich  lautes  systolisches 
Geräusch,  weiter  abwärts  rechts  diastolisches  Geräusch,  links  dumpfer 
diastolischer  Ton. 
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In  den  fibvigeo  Organen  kerne  flir  da»  VentiiidDiti  dm  Falls 

erwAhnenswertheo  VerAsderangen. 

Zur  Diagnose  einer  Stenoeis  aortie  desc.  f&brtan  folgende 
Symptome:  1)  Die  ooUaterale  ErweiCemng  der  Arterien,  namentlich 
der  Maminariae  und  swar  besonders  der  rechten,  beider  Tboracieae 
longae,  der  Dorsales  scapiilae  und  der  Intercostale^  2)  die  Differeoi 
zwischen  Radial-  und  Cruralpuls,  denn  letzterer  war  niedriger,  ex- 
quisit tardus  und  gegen  den  RadiaTpuIs  verspätet  (diese  Pulsdiffe- 
renzen hat  Vf.  nach  cardiographischen  resp.  spbygmograpbischen 
Zeichnungen  graphisch  dargestellt  und  sind  dieselben  im  Original 
nachzusehen  Ref.),  3)  die  Blasegeräusche  über  den  erweiterten  arte- 
riellen üefassen,  4)  die  aneurysinatische  Erweiterung  des  oberhalb 
der  Verengerung  gelegenen  Aortenabschnitts  mit  Hypertrophie  des 
linken  V'enlrikels.  Das  Vorhandensein  des  Cruralpulses  Hess  die 
Annahme  einer  Stenosis  aortae  wahrscheinlicher  erscheinen,  als  die 
einer  völligen  Obliteration. 

Vf.  erörtert  sehiietsUch  unter  den  Symptomen  die  Dilatation  der 
Aorta  oberhalb»  das  Verhaltea  der  Arterien  anterhalb  dor  Stenose 
jund  die  auscnitalorischen  PhAnomene  etwas  antfiSbrIlelier.  Er  hebt 
hervor,  wie  es  ans  meohanisohen  Ursachen  leieht  erklArlieh  ist,  dass 
es  in  derartigen  FAllen  aor  Dilatation  des  oberlialb  der  Stenose  ge- 
legenen Abschnitts  der  Aorta  und  aar  Hypertrophie  des  linken  Ven- 
trikels kommt  und  wie  es  daher  wunderbar  ist,  dass  in  einem  Ton 
OraoLBUt  beschriebenen  flalle  die  HerahTpertrophio  gefehll  hat 

(SeUMt  fdgi)  PMolsal. 


P,  RuoE,  Wirkung  des  Alcobols  auf  den  tliierischeii  Orga- 
nismus. 

ViRCHOw's  Arcb.  XLIX.  262  -  266. 

Die  schwankenden  Angaben  der  Autoren  über  die  aDatomiscben 
Veränderungen  der  Organe  bei  Alcoholismus  chron.  sucht  Vf.  durch 
eine  Reihe  yon  Versuchen  an  Thieren  (22  Hunden  und  ö  Kaninchen) 
zu  controllircn.  Die  im  Anfang  angewandten,  jungen  Hunde  ver- 
trugen den  durch  die  Schlundsonde  eingeführten  Alcohol  auch  in 
kleinen  Dosen  sehr  schlecht  und  starben  nach  wenig  Tagen;  ausge- 
wachsene Thiere  konnten  Wochen  und  Monate  hindurch  (Vers.  14 — 21) 
Dosen  von  12  bis  zu  80  und  10)  Ccm.  allmählich  steigend  ohne 
Schaden  erhalten,  der  Alcohol  war  90  pCt  und  wurde  immer  mit 
dem  doppelten  Vol.  Wasser  verdünnt;  die  Kaninchen  erhielten  sub- 
cutan 4 — 13  Tage  lang  hinreichend  grosse  Mengen,  nm  sie  trunken 
au  machen.  £iQ  constauter  Befund  ergab  sieh  auch  dem  V£  nieht» 
Er  berichtet  Nichts  über  die  Besehalfeaheit  der  Epidermis,  des  sub- 
cutanen Zellgewebes  und  der  Kdrpermuseulatur.  Magen  and  Darm 
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seififten  sich  oft  injicirt,  theils  in  der  gesammten  Ausdehnung  (Vers. 
4.  5.  9)  theils  nur  in  einzelnen  Abschnitten;  Ecchymosen  traten  nur 
einmal  in  der  lf»gen«chleinihaut  auf.  Fettinfiltration  der  Leber 
aeigte  sich  in  7  Pillen,  hinfiger  bei  den  frttb  gestorbenen  Thieren 
als  bei  denen,  die  längere  Zeit  dem  AleobolgeDuss  gehuldigt  hatten. 
In  den  Nieren  wurden  6  Mal  ebe  stärkere,  8  Mai  eine  geringere 
Pettinfiltration  der  graden  Rindencanllchen  (nicht  nur  bei  Kataen» 
sondern  auch  bei  Hunden  oft  als  normal  gefunden  Tom  Ref.)  und 
einige  unbedeutendere  Verftnderungen:  Festwachsen  der  Kapsel,  ge- 
ringer Papillarcatarrb  eto.  gefunden.  Das  auoh  bei  menscbliehen  Po- 
tatoren oft  erwähnte  partielle  Lungenödem  konnte  in  5  Fällen  auch 
bei  Hunden  constatirt  werden,  einmal  ausserdem  Catarrh  der  Bron- 
chien, 2  Mal  starke  Injection  der  Trachealschleimhaut,  einmal  Ver- 
fettung einselner  Bündel  der  Mm.  intercost.,  niemals  die  des  Dia- 
phragma. Die  wesentlichste  anatomische  Veränderung  des  Herzens 
war  in  3  Fällen  eine  ausgesprochene  Fettraetamorphose  der  Muscula* 
tur,  bisweilen  Ansammlung  geringer  Mengen  seröser  Flüssigkeit  im 
Hersbeutel.  Die  Dura  und  Pia  mater  cer.  zeigten  Nichts  als  bald 
stärkere  bald  geringere  Qefässinjeclion ,  der  Zustand  des  Gehirns 
war  fast  ebenso  oft  anämisch  als  ziemlich  blutreich,  einmal  (Vers.  6) 
war  in  den  Ventrikeln  ein  wenig  seröse  Flüssigkeit.  Eine  graue 
Degeneration  des  Rückenmark»,  wie  sie  Magnan  beschrieben,  konnte 
bei  einem  Hunde,  der  in  47  Tagen  3380  grm.  90  pCt.  Alkohol  er- 
halten hatte,  nicht  nachgewiesen  werden. 

Eine  Vergleichung  der  Sectionsberichte  des  pathologischen  In- 
stituts der  Charit^  aa  Berlin  aus  den  Jahren  1867—1868  überzeugte 
den  Vf^  dass  hiermit  seine  Obdaetionsreaultate  wwiigstens  in  Besug 
Mf  die  Beiohiibnbeit  de«  CMrimi  nieht  in  Widerspruoh  aUadeo, 
dasa  daa  angeblich  so  häufige  Zusammentreffen  von  Pachymeningitis 
mit  Aleohol.  ohron.  atatistisch  durdiaus  nieht  au  begrQndea  wäre; 
unter  10  Leuteo,  die  mit  der  Diagnose  Del.  trem.  verstorben  waren, 
liatte  nur  Einer  eine  ausgesprochene  hämorrhagische  Pachymeningitis, 
Einer  eine  Verdickung  der  Dura  besessen,  bei  den  fibrigen  8  war 
die  Gehimhant  normal.  Dagegen  konnte  Vf.  47  Fälle  Ton  Pachy* 
meningitis  auffinden,  wo  in  der  Aetiologie  mit  Sicherheit  abnsus 
apirit  ausgeschlossen  werden  konnte. 

Fei  den  5  Kaninchen  konnte  nach  dem  Tode  keine  erhebliche 
Veränderung  irgend  welchen  Organes  gefunden  werden.  Ausserdem 
bestfitigt  Vf.  die  älteren  und  neueren  Beobachtungen  (Cbl.  1869.  653^ 
881)  von  dem  Einfluss  des  Alcohols  auf  die  Temperatur;  nach  grossen 
Dosen  Aleohol  besonders  wenn  sie  berauschend  wirkten  (17 — 19  Ccm. 
90  pCt  Alcohols)  sank  die  Temperatur  der  Hunde  bis  um  einige 
Qrade,  während  Respiration  und  Fulsfrequena  stiegen.  Bada^iowtki.  ^  . 
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T.  A.  Carter,  On  tlie  distal  comn)unication  of  tlie  blood  -  vessels 
with  the  lymphatics;  and  on  a  diaplasmatic  systein  of  vcssels. 
Jooia.  of  Aoatrau  nd  Pbjrdol.  (S)  V.  e7->118. 

▼f.  will  in  fast  allm  GowalMB  and  OrgaiiMi  der  AB|»liftiMi  nnd  Slofattfor» 
ein  voD  den  BlutgafKMen  auigebendes  and  die  VarbiDdaofl^  mit  den  Lympb^efleMB 
berstelleude«  prRfonnirtes  Netz  UuMser.st  feiner  pl&smatiBcber  CkuHIcIioii  (dieselbe 
•natomiscbe  Verbindung,  die  neuerdings  besonders  von  v.  Rkcklinqhausbr  und 
mImd  SeblUava  durah  die  BUberiMtliodi  wabMofaeiolieh  gmnaeht  worden  lift)  dnrA 
l^foetion  fiubiger  Leinldtsagon  -ia  die  Arlorfoa  daifottoUt  taben.  Ben. 


J.  0.  RicUAKDSON,  On  the  detection  of  red  and  white  corpusciea  in 

blood-Staius.    Amer.  Jourti.  of  med.  Science.  CXV.  1869.  50-68. 

Vf.  findet  experimentell,  dass  anter  allen  muglicbeu  UmsUiiideu  durcb  jeden 
Grad  der  Hits«  aad  TroekalM,  dio  DiaMaaioaMi  der  measohllelMa  rothea  Bintk9r> 
perchen  nar  um  oiaa  Mbr  foriaga  Qrösse  Termindert  werdaa,  aionabi  abor  in  dem 
Maasse,  dass  sie  etwa  adl  dMOB  d«r  ScUaebttbiwe  and  Baanlafotbiore  ▼•rwecbselt 
werden  kfinntea.  BolL 


M.  G.  Nepveu,  ObservatioDs  sur  les  corpii<!culcs  de  Pacini  cbes  le 

Sinf^e.     Ann.  des  Sciences  natnrelles,  Zoologie  '.'i)  XII.  326—337. 

Die  Pacini'schen  Körperrhen  der  AftVii  sind  vom  Vf.  nn  vier  Species  (Chini- 
pansc,  Troglodjtes  oiger,  Cercopitbecue  mona,  C^nocepiialu» spbiux,  Cebus  sp.;  einer 
dagiboadoa  Terglaiobaadea  Untortaebaag  aatorworlM  wordoa.  Doaoa  d«o  MoaMbis 
an  OrCsse  nnd  Fona  am  alebsten  sieben  die  des  (^bimpaaia.  Bei  den  Obrigoa  Artea 
finden  xicli  in  Form,  Orüsüe  nnd  Anordnung'  des  sie  umspinnenden  CapillarnelMt 
sowohl  unter  iiich  wie  von  denen  des  MeuHclien  niciit  unbetrüchtlicbo  Verscbieden> 
bciteu.  Bei  einem  Cbarrua,  einem  sQdamerikaniscben  Volksstamm  war  ein  Unter» 
•«biod  «0a  daa  PMiid*Mb«n  Ktttpofoboa  dar  kaakaateobaa  Baea  akht  aaebrawoiMBir 

 L  BolL 

Heoau,   Enuelcatiun  eines  pjros.sen  intraparietalen  Myoni.s.  Maran- 
tische Thrombose  der  linken  Schenkelvene.    Embolie  der  Lun^cn- 
arteric  und  der  A.  mesaraica  inferior.    Vikch.  Arcb.  XLVIII.  332—339. 
Eine  50jibr.  Frau,  bot  welcber  14  Tage  nach  Ezstirp#tion  eines  grossen  in> 
tfaperielalea  Myoaw  dee  Uleraa  etarkee  Oedeai  «ad  Sebmersbafligkoit  der  Hnkea 
aatereu  Extremität  mit  betrBcbtlicber  neberrteigerung  eingetreten  war,  bekam  am 
80.  Tage  )i)ützlich  heftige  Leibsclimerzen,  besonders  ntark  in  der  linken  Regio  iiiaca, 
rerbunden  mit  Erbreeben  und  Piarrhoen.    Jn  den  folgenden  Tagen  wurden  unter 
scbwXeberem  Fortbestand  dieser  Sy  mptome  blutbaltige,  aaenH  rMbliebe,  daaa  brlan- 
lieb-icbwars«  and  ataA  etinkende  PlealmaMen  entleert    Am  40.  Tage  erfolgte 
der  Tod. 

Die  Section  bestätigte  nicht  nur  die  vermutbete  Thrombose  der  linken  Vena 
iliaca  bis  zur  Einmündung  in  die  V.  cava  inf.,  sondern  ancb  die  Embolie  der 
mesenterica  inf.,  welche  an  ihrem  Abgang  ans  der  Aorta  dnrdi  einen  tut  adblrirea* 
dea  Pfropf  Torstoft  war.  WIbrend  die  dbrigea  Darmabaebaitle  kirfae  Veitaderaag 
wabrnehnoen  Hessen  zeigte  die  Scbleimbant  dei  Colou  descendens,  Romannm  lind 
Beetam  starke  Bötbang  nnd  Sohwellaag  aad  aasfobreitete  blutige  Suffosionen. 

.   Ponflok. 
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RiOALf  Hypertrophie  da  pancrte  ayant  produit  une  «ompreaMon  de 
la  veinc  cave  infSrieare  et  des  canauz  biliaires  etc.    Gw.  dn 

bdpitaaz.  1869.  No.  142. 

Ein  bis  dnliin  gesunder  52j»lir.  Mann  wurde  plötzlich  von  Fieborpftroxysmen 
befallen,  welc^ie  sich  im  Quotidiantypas  wiederholten  und  mit  heftigem  Kopfweb 
Terbunden  waren.  Nacb  8  Tag«D  trat  eine  üdematüse  Sohwelluug  der  uoterea  Ez- 
IrwBltltan  etn,  bald  aneh  Aaeitaa  md  sagleidi  «In  mehr  und  aabr  snaabmendar, 
zoletst  sehr  intensiver  Icterns  nebst  ScbmeneD  in  der  Leberg^efend.  Unter  raaebat 
Abnahme  der  Kräfte  ging  der  Kranke  naeb  im  Gansan  1  Moaal  an  einer  bypaita- 
tiscben  Pueumouie  za  Grunde. 

Bei  der  Section  aeigt  aicb  daa  Panereaa  in  seiner  rechten  HiUiie  um  das 
Doppella  Tergrtaaert  nad  ron  brlvanehar  Farbe,  wibread  die  andere  von  fewöbn- 
Sflbem  Umfang  und  Aussehen  erscheint  Durch  die  starke  Zunahme  des  Kopfes  dea 
Pancreas  wird  die  V.  cava  inf.  überdeckt  nnd  so  sehr  cnmprimirt,  dasa  ihr  abwärt« 
gelegener  Abschnitt  in  hohem  Maasse  erweitert  ist.  Ebenso  ist  der  Ductus  cbole- 
doebaa  nahe  seiner  Eiorotlndnugsstella  stark  eingeengt  und  dadurch  die  oberhalb 
ffelegaaen  Galtei«liife  betricMliab  dHatM.  —  Di«  Sabitans  der  briaaliabea  Partie 
de«  Pancreas  zeigt  bei  microsc.  Hetracbtnng  eine  hochgradige  Verfettung  und  Atro- 
phie der  Acini;  ebenso  befinden  sich  die  stark  icteriscbe  Laber»  eowie  die  recht« 
Niere  im  Zustand  intensiver  fettiger  Degeueration.  Poaflek. 


!NoBiLiNQ,  Kurze  Mittbeilongen  etc.  (Stenose  dei*  PuimoDalis).  Bair. 
M.  IntalL-IN.  1§68.  N«.  4A. 

Bei  einen  Kinde,  welebet,  Mlndtg  stark  ejaantieeb,  am  4.  Tag»  aaek  de« 
Geburt  gestorben  war,  fud  sich  das  Herz  enm  Doppelten  seines  normalen  Volumens' 
rergrössert  nnd  zwar  einzig  dnrcb  eoncentrische  Hypertrophie  den  rechten  Ventrikels. 
Als  Ursspebe  dieser  aosserordentiiehen  Zunahme  erwies  sich  eine  hochgradige  Stenose 
de«  Oellam  pnlnoaate,  bejUagt  dnreb  stark«  ▼«rdicknng  nnd  Bigidititt  d«r  B«mi- 
hmarklappan.  SowokI  das  Fwaman  «Tal«  ale  das  9eptam  venirieolonnn  waraa 
OH»,  lelateree  vngew5kalieb«r  Waisa  naba  dar  Hersepits«.  Peaflsk. 


ß.  Wagner,  Zur  Anwendung  der  Milchsäure  beim  Croup.    Jahrb.  f. 

Kinderbeilk.  Iii.  114  u.  116. 

Gagenäber  den  neuen  Empfehlangen  d«r  Milebsänre  (vgl.  Cbl.  1869.  840)  be» 
riehtet  VI  Aber  einen  Fall  ran  Dipbtteritis  der  Tonsillen  mit  naebfblgendem  Crenf» 
des  LaiyaXi  in  welchem  -di«  eOfgliltigaten  MUelisäareiiihnlAtionen  (anftlngtich  1fr 
Tropfen  auf  V»,  und  als  diese  zu  sehr  reizten,  auf  1  Unze  Wasser)  ohne  jeden  Er- 
(o\g  blieben.  —  Eben  so  wenig  konnte  er  je  eine  gfinstige  Einwirkung  bei  schwerem 
Liarynzcroup  mit  vorangegangener  Fbarynxdipbtheritis  durch  Kalkwasserinhalationen 
ataialea*  Dagegen  gelang  ibm  die«  atreifelloe  bei  eelbst  Mbweren  Dlpktberitisttlleak 
waaa  dl«  PbaiTaxgfeBMa  rvn  der  Affsatian  niabi  tfberi^fitt«a  waran.  KatfnateL 


Ph.  Miall,  Od  biohloride  of  methylene;  an  account  of  one  hundred 
OM)B8  of  its  use  as  an  anaesthetic.   Brit.  med.  Joom.  1870.  No.  470. 

M.  bediente  sich  zur  Anwendung  des  Methylenchlorids  eines  von  P.  NTarshall 
ang'ei^ebenen  Apparates  nnd  rühmt  vom  Gebranch  dieses  Anaestbeticums,  das.i  es  in 
8  bis  höchstens  6  Minotexi  bei  einer  Dosis  von  1  seiteuer  l'/t  Draebmen  Anlstbesia 
afM^  wSbread  «r.Taa  Ch|Qiolam  SMbr  ala  di«  d^p«ita  D^ait  bianebl«  vaA  dia 
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Wirkaag  fut  noch  ein  Mal  solange  auf  «ich  warten  lies«,  wie  bei  jenem  Mittel. 
Wftbrend  der  Eintritt  der  Uncmptindlichkeit  bei  Männern  später  erfolgte,  als  bei 
Weibern  und  bei  diesen  später  als  bei  Kindern,  war  in  Besag  auf  die  Daaer  der 
MaroM«  «ia  aoMiar  UatofMhtod  dai  AXbm  aad  OMchlMbli  atebt  banarkbar.  Bahr 
hiaflf  waraa  PaL  la  waaigar  ab  8  UiaatMn  aaA  Bagian  dar  lahalation  TolUiladif 
wieder  bei  Bewuüstseiu  und  konnten  davongehen.  Krbrechen  trat  in  97  P&llen  swei 
und  rienig  Mal  ein;  der  Puls  war  in  23  Fällen  vermindert,  in  9  beschleunigt,  in  4 
unverändert.  Die  Respiration  war  fast  stets  beflcbleunigt,  6  Mal  wurde  sie  beun- 
rabigend,  dodi  «anla  dia  OaMir  baiattigt. 

M.  blh  ai  Ar  wichtig,  baia  Gabrauah  daa  Mittala  daa  Zotritt  dar  Lnfk  vial- 
aiahr  aoaaaaabllessen,  statt  sn  gfcstnlten  (!)  nnd  giebt  demselben  bei  kleinen  Opara* 
tfaaaa  daa  Voraog  yor  Chloroform.   (Vgl.  Cbl.  186S.  896,  M9  at«.)  SeMter. 


B.  W.  RiCBABDSOH,  PoliODiDg  hy  tinctare  of  aoonite.  AbMDoe  o£ 
the  palse  for  tbirty-fiTe  Co  forty  nuDutes,  —  bypodermi«  iDjeotioat  ni 
liquor  ammonkei  —  reeovery.  Mad.  Tinaa  aad  Gaa.  ISM.  II.  Ka.  lOlC 

Bia  Sbjäbrigaa  maldo  batta  vanlttalbar  aaah  daai  FvObaMalc  ain  Ma 
Vi  DraahaM  Aaarillfaietur  cathaltaadaa  Ckanlaeb  faaoaiaiaa  aad  varapflria  aaab  va- 
geffthr  anderthalb  Stunden  Unwohlsein,  nnmentlich  Kopfiicbmerz,  Schwindel,  Taub» 
beit  der  Glieder  etc.  Der  Zustand  Terschlimirierte  sich  dermaassen,  dass  R.  8  Stun- 
den nach  der  Vergiftung  sie  io  einem  fast  todtenäbnlicbao  Zoatand  mit  kalten  Ez> 
traariHtaa  alaik  afwaHwlaa  PapUlaa  aad  kaaai  wabraahaibaraB  Pda  Hmä,  Bidtaaliaa 
aad  Baitaiillal  waraa  Tarfabaaa  aagawaadt,  dIa  iaaarliak  garaiablaa  aaÜMt  aaaga* 
brochen  worden.  R.  i^jieirte  nun  subeotan,  nachdem  seit  10  Bannten  der  Pols  gaas 
aofgeliört  bette,  4  Mal  je  '/t  Drachme  Liq.  Ammou.  caust.  in  Zwischenräumen  von 
10  Minuten,  wonach  aoerst  das  Erbreeben  nachliess  und  der  Puls,  welcher  im  Ganaaa 
40  Ma.  caaabrfe  batta,  aUaihUah  atirfcar  wardaad,  aaittakkabrta.  Dia  fibrigaa  Er- 
aaliaiaaigaa  waraa  aiafe  aaeb  14  Tagaa  gaaa  faaahwaadaa. 

Kur  aa  Biaar  Ii^}aatlaaaBtalla  aalrtaad  aiaa  anbadaataada  OaaffKa  der  Haut 

Senator. 


Carriäre,  Empoisonnement  par  ie  cyaaure  de  poUsstum.  QaöriaoD. 
Boll,  g^n^r.  de  th^rap.  1869.  458-463. 

Darob  ein  Klyaaia  einer  Aoflösnog  Ton  1  grm.  Cjankalinm  in  100  Com.  Wasaer 
aaebla  aiah  aiaa  IVaa  daa  Labaa  aa  artaaa;  tl»  atOrata  aaanittalbar  aaab  dar  Bia- 
flhiaaf  daa  Miltab  laUaa  aaaamaaa;  dar  i«»fort  barb«%araliMia  Aral  Ibad  aia  aiit 
■flbaamer  krampfhafter  RespiraHoa,  kaum  liUbaiMa  Pala«  kraa^fhaften  Caalvao> 

tiooen  der  Extremitäten,  Tetanus  und  Trismus  Tor,  so  dass.  ee  Kusserst  schwer  war 
Madioamente  per  os  einsoführen.  Es  wurden  als  Antidot  iu  den  Mastdarm  6  grm. 
Siaaaablorid  ia  ISO  grm.  Waasar  gelöst,  iiyicirt  (aa  irt  aabr  fraglich,  ab  alab  natar 
diaaaa  UaialladaB  FaffraayaakaliaBi  adar  gar  BarHaar  Blaa  bildat  Baf.),  Bia^liaMa 
an  den  verschiedensten  Stellen  applicirt,  innerlieh  Aetbar  aad  Ammoniak  ala  Baia 
mittel  verabreicht.  Nach  einer  halben  Stunde  erst  begann  auerst  die.Athmuiig  so- 
dann die  Herztbätigkeit  sich  su  reguliren;  im  Laufe  sweier  Standen  aobwanden  auch 
dia  dbrigen  Symptome,  währand  Amaioaiak  loaerlieb  baatändig  geraidit  wurde;  naob 
t  Tagaa  war  Fat  vaUkoanBaa  bargaatdlt  8ia  balla  aaab  ibrar  Aaiaaga  aafoit 
aaab  daai  EiytfU»  dai  Bawaarttaia  vailaraa.  BaOilaiawrikL 


EiiueDdan«en  fUr  d*«  CentrelbleU  wolle  ssaa  aa  den  Kedeoteer,  Berlin,  IfauM's  Haf  X»  1,  oder 
(ant«r  Beiacbless)  tm  die  TüilapiaiailMBg.  Wsrtli,  OnSer  ta  flaiw  M»  atiiMW». 

Verlac  tob  Aagnst  Hirsehwald  ia  Berlin.  —  Dnwk  voa  B.  8.  Heraaaa  ia  Beilb 
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Inhnitt    THdDrcHUM,  Kryptopliansäure  (Ori9.-lli|lb.;8aUlli*)*  BaISWAKT, 

Wirkung  des  Chloralhydrats  (Orig.-Mittb.).  — 

WALDk.YKa,  Kntwickeiung  des  Eierstocks  (Schlufls).  —  Becsbb;  Sämibch; 
LBBBa;RoTR,  Retinitis  leneaemica.  —  DDCHmirs,  Reflexcontractor.  —  Schrbli, 
SteaoM  d«r  Aort»  daMMidaBS  (Scbliiis).  —  AnariTs,  Oberturat  ond  PapUiaraeUelit 
bei  RaiitkrMkb«!tett.  ->  HomASV,  BaorCltailitng  der  VerbrennanfM. 

Frisch,  PuRKiRjB*adie  FUmi.  —  Bbst,  Raare  im  Magen.  —  8wahsV|  mmb» 

tielle  Phtbisia  bulbi.  —  RcnuLTZEN,  Stickstoffamsatz  bei  Recarrens.  —  t.  ScHBorr, 
Früchte  von  Cooiam  macalatum.  —  Gbinitb,  Einwirkong  der  Blaiu&are  Blat» 
kOrpwebaa. 


1870. 


Ueb«r  die  KryptophansSure,  die  normale  freie  Siure  des  Harne. 

9ocUbi|igc  /Ritt^ciUng 

▼on 

I«.  W*  Thmäitauumt  fflU  »• 
(Bohlnaa  m  8. 197.) 

7.  Absorption  von  Sauerstoff  durch  rohe  Kryptophan- 
säure.  Unreine  stark  all^aliscbe  Lösungen  von  Kryptophansäure 
absorbiren  Sauerstoff,  auch  aus  Luft,  über  Quecksilber;  die  sehr 
reinen  Salze  nehmen  keinen  Sauerstoff  auf. 

8.  Kryptop hansaure  Alkalien.  Dieselben  sind  in  Waaser 
löslich,  das  NatronsaU  wird  aus  seiner  wässrigen  Lösung  durch  Aloo- 
hol  nicht  gei^llt. 

9.  Kryptophan  saures  Blei.  CsHjPbNOj.  Erhalten  wie 
oben  beschrieben.  Es  giebt  ein  Salz  mit  einem  Atom  Hydratwasser, 
53.63%  Pb  enthaltend,  und  ein  wasserfreies  Salz,  welches  56.25% 
Pb  enthfilt. 

▼Hl.  Jahrgang.  14 
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TavoiOBDii,  KryptophAuAiffiai, 


10.  Basiachei  BUisalB.  Dm  Sali  unter  9.  darf  nnr  mit 

Aloobol  gewMobeii  werden,  um  neutr«!  su  bleiben.  Wenn  es  längere 

ZAi  mit  Wasser  gewaschen  wird,  so  verliert  es  ein  Drittel  seiner 
Säure  und  wird  bMiscbes  Sab:  2  (Oi,HuPbkN.Oio.)  PbO.  £•  entbiüt 
60.47%  Fb. 

11.  Kryptophansanres  Kupfer  (mit  Alcohol).  Viele 
kryptopbansaure  Salze  verbinden  sicli  mit  Alcohol  und  bilden  Aloo* 
bolate  nach  Art  der  Hydrate.  Das  Kalk-  und  Barytsalz  verlieren 
ibren  Alcohol  in  massiger  Wärme,  etwa  bei  70^  C,  besonders  wenn 
Wasser  zugegen  ist.  Aber  das  Kupf^^rsalz  hält  ihn  bei  110^  C.  in- 
rflck,  und  bat  alsdamn  die  Formel  2  (C5Fl7CaN05)  +  C^H^O. 

12.  Kryptophansaures  Kupfer  (ohne  Alcohol)  C^HrGa 
NO».  HellgrÖner,  aehr  best&ndiger  Körper. 

Id.  Kryptopbansaurs  Magnesium.  Dargestellt  durch  afttti- 
gmi  der  freien  Säure  mit  gebranntes  Magnesia.  Zwei  Hydrate  wur- 
den erhalten,  eines  CjoHi^Mg^N^Oio  +  2  Ag,  bei  125**  C.  und  ein 
aoderea  CuBuMgaNtOio  +  Aq.  bei  140— IdU«  0.  Sehr  beatändiges 

14.  Kryptophansaure  Calciumsalze.  Wenn  die  Säure 
mit  überschüssiger  Kalkmilch  gekocht  wird,  ao  bildet  sich  das  drei- 
viertelbasische (drei  Aequivalente  Calcium,  ca.  von  20  Aeq.  Gewicht 
jedes)  enthaltend  CiqHh  ca,  NaO^o-  Wenn  dieses  Salz  in  der  Luft 
cur  Trockne  verdampft  wird,  so  verliert  os  ein  Drittel  seines  Kalks 
nls  kohlensauren,  und  hinterlässt  das  sweibaaische  Sala,  CSioUi^CaNtO« 
(Ca  —  40)  durch  Alcohol  zu  fällen. 

15.  Kryptophansaure  Baryumsalse.  Das  vierbasische 
Sals  wird  durch  Fällen  der  Lösung  des  Magnesiumsalzes  mit  Baryt- 
wasser dargestellt;  es  enthält  ein  Atom  Hydratwasser  und  hat  die 
Formel  CioHi^Ba.N.Ojo  +  Aq. ;  durch  Abdampfen  an  der  Luft  wird 
dieses  Salz  CwHiaBajN.Oio  (ßa  -  67 . 5). 

16.  Verwandlung  des  dreibasischen  Baryumsalzes 
in  ein  saures  Salz  durch  Kochen  mit  Wasser.  Das  Salz 
wurde  sehr  lange  mit  Wasser  gekocht  und  verwandelte  sich  dadurch 
b  C,oHi4BaN,09. 

17.  Kryptophansaure  Cobalt. salze.  Dargestellt  durch 
Kochen  der  Säure  mit  kohlensauren  Cobalt.  Rothe  Lösung,  durch 
Alcohol  gefällt 

a)  Fällung:  rosenrother  Niederschlag,  =»  CioHi^CoNiOg-, 

b)  Lösung:  wurde  blau  während  des  Trocknens  und  hatte 

Zusammensetzung  CioHigCo^NaOg. 

18.  Silbersalze.  Das  zwei  basische  Hary  um  salz  liefert  mit 
Silbernitrat  das  drei  basische  Silbersalz,  CioHisAgsNyO^.  Vier- 
baaiscbe  Salia  liefern  diAMt  Mbaiiache  Silberaab  gemischt  mit 
freiem  Oxyd, 
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19.  Theoretische  Betrachtangen  Aber  die  Krypto- 
phABsAnre.  Die  SAore  let  in  obigem  hAolig  «h  eine  iweibnaieobe 
Sinre  in  die  Formel  (^H^NOs  na%efiust  worden.  Sie  knnn  jedoeb 
ebeDsowohl  eis  ▼ierbaaiscb  gedacht  und  ilir  die  Formel  Ci^Hi^NiO^o 
beigelegt  werden.  In  diesem  Falle  erhalten  die  UetalleaJae  die  all> 
gemebe  Formel  OtoHiiM'tNtOto. 

Beispiele: 

Bleisaisei  trocken   CxoiIiil^b,NgOio 

„        Hydrat   CioHi^Pb^NjOio  +  Ag. 

„        basisch   2(CioHuPb,N,Oio)  +  FbO 

Kapfersalz,  trocken     ....  CjoHnCujNgOio 

ft         mit  Alcohol  .    .    .  CioHi4Cu8N,Oio  +  C^H^O 

Magnesiumsak,  Hydrat  .    .    .  C^oHi^NO^jN^Oiy  +  Ag 

„  Dihydrat    .    .  C,oHuMg,N,Öio  +  2Ag 

Bariumtals,  vierbasiach,  Hydrat  CjoHußa^^sOio  -f  Ag 

„       dreibaaiscb  .  .  .  Ci^Hijba^aN^Oio 

„       aaoer   CioHi^BaNgOy 

Galcinmtals,  dreibaaiich  .  .  .  CjoHigcaiyNtOu» 

„        eaaer   <\sHuOaN,0» 

Cobaltoalsy  laaer   C|0HuCoNaO, 

„      Tierbasisch   .  .  .  GioHigCoiKtO» 

Silbenais,  dreibasiicb    .  .  .  CioHuAgtM|0« 

Ein  Theil  des  Wasserstoffs  in  dieser  Slnre  kann  durch  Jod 
oder  Brom  substituirt  werden;  es  giebt  wenigstens  drei  gebromte 
Sioren ;  eine  liefert  ein  in  Wasser  onlttaliches  Baryamsala;  ein  andern 
Sals  ist  in  Wasser  lOslich  und  wird  durch  Alcohol  gefiült;  ein  drittes 
ist  in  Alcohol  IdsUch. 

Das  Fleisch,  das  Blut  und  yide  Organe  des  menschliehen  Kör- 
pers enthalten  Sftnren,  die  ^1010  Eigenschaften  mit  der  Kryptophaö- 
sknre  gemein  haben,  alleb  damit  nicht  identisch  sind.  Dieselbeii 
sind  wahrscheinlich  physiologischen  Vorlttnfer  dieser  lange  verboi^enen 
und  scheinbar  so  schwierig  an  behandelnden  Substana. 

Vorstehende  Untersuchung  habe  ich  für  das  Medical  Department 
of  tbe  Privy  Council  im  pathologischen  Laboratorium  des  8l  Thomas 
Hospitals  ausgefiBhrt 


Ueber  die  Wiricmig  des  OWoralhydr^ 
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Eine  Reihe  Ton  Versnoben,  welehe  im  physiologischen  Labonh 
torin»  der  Berliner  UniversitKt  angestellt  wurde,  fthrte  mich  an 
folgenden  Resultaten: 
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Bajbwbet,  Wirkung  de«  ChlorAlbjdrfttf. 


1.  Frdsche,  die  der  Wirkung  dei  diloralliydrati  «luigetetst 
wM«ii,  verfielen  in  üdgenden  Zustand:  snerst  erschien  eine  Störung 
in  der  Coordmation  der  Bewegungen.  Auf  den  Rücken  gelegt,  maehten 
sie  Anftnga  noch  Anatrengnngeni  sieb  umsawendeni  später  worden 
diese  Bestrebungen  immer  schwächer  und  schwächer  und  endlich 
blieben  die  Frösche  in  jeder  LagCi  die  man  ihnen  gab,  die  Reflex- 
erregbarkeit sank  allmählich  bis  zum  vollständigen  Erlöschen,  zuleüet 
trat  vollständige  Lähmung  der  Extremitäten  ein,  die  Pupillen  wurden 
enger,  die  Respiration  immer  langsamer  und  horte  zulet^t  f^nnz  auf. 
In  diesem  Zustande  scheinbaren  Todes  verweilten  die  Frösche  bis- 
weilen bis  zu  30  Stunden,  dann  kehrte  allmählich  der  normale  Zu- 
stand zurück  —  zuerst  erschien  die  Respiration,  dann  die  Reflex- 
erregbarkeit und  endlich  kehrten  die  willkürlichen  Bewegungen 
aurück. 

2.  Kaninchen  verfallen  unter  dem  Einflüsse  dos  Chloralhydrats 
in  einer  mehr  oder  minder  anhaltenden  Schlaf.  Zu  dieser  Zeit  rea- 
girt  das  Thier  auf  Glühhitze  relativ  schwach,  dagegen  stark  auf 
tactile  Reise  (Kneipen  mit  einer  Pincette),  sehr  oft  trifft  es  sich,  dass 
das  Tbier  bei  taetiler  Reisung  jämmerlicb  scbreit  Die  Respiration 
ist  Torlangsamt»  beschleunigt  sich  jedoch  unter  dem  Einflüsse  von 
Hantreisen.  Bei  grösseren  Dosen  reagirt  das  Thier  auch  auf  Kneipen 
nicht,  und  der  Tod  erfolgt.  Durch  den  Mund  eingeführt  wirlct  das 
Mittel  häufig  stärker  als  bei  subcutaner  lojection. 

8.  Bei  Hunden  dauert  das  Stadium  der  Erregung  siemlicb 
lange;  in  einem  Falle  stellte  sich  bei  einem  Hundci  welchem  Cbloral- 
bydrat  subcutan  eingefthrt  wurde,  Erbrechen  ein.  Das  Elrbrocbene 
wurde  von  einem  anderen,  gans  gesunden  Hunde  gefressen  und  es 
folgte  bei  demselben  heftige  Erregung,  dann  wurde  das  Thier  pare- 
tisdl  und  verschied  nach  ungefähr  30  Stunden. 

4.  Frösche,  nach  der  TüBK-SsTSCHENOw'schen  Methode  unter- 
sucht, seigten  bei  sehr  kleinen  Düsen  erst  Erhöhung,  dann  Herab- 
setzung der  Reflexcrro|>barkeit,  gleichgiltig,  ob  die  SETSCHENOw'schen 
Centra  erhalten  oder  abgetragen  waren.  Bei  grösseren  Dosen  er- 
folgte sofort  Herabsetzung.  Abtragung  der  SETSCHENOw'schen  Cen- 
tra nach  der  Einwirkung  des  Chloralb^drats  hatte  stets  Steigerung 
der  Reflexerregbarkeit  zur  Folge. 

5.  In  Uebereinstimmung  mit  Liebreich  fand  ich,  dass  Chloral 
ein  Antidot  gegen  Strychnin  ist.  Ich  habe  Kaninchen  nach  und  nach 
enorme  Dosen  von  Strychnin  gegeben  und  durch  Einspritzungen  von 
Chloral  sie  nicht  nur  am  Leben  erhalten,  sondern  auch  die  Krämpfe 
verhindert,  oder  die  schon  ausgebrochenen  wieder  aufgehoben.  Da- 
gegen gelang  es  mir  nicht,  wie  LlBBRBiCB  aogiebt,  die  tödtliche 
Wirkung  des  Ohloralhydrats  durch  Strychnin  anftuheben.  —  Ver> 
suche  Ober  das  Verhalten  des  Chlorals  bei  anderen  Vergiftungen 
«ind  bogonnen  und  sollen  baldigst  fortgesetat  werden. 


Digitized  by  Google 


WALsmi,  Efitwickeluog  des  £ier8tocka. 


213 


6^  Bei  der  Reisang  deo  Rftckenmarks  mit  IndaeHonMtrttmen 
tritt,  j«  aaeli  der  eingefllbrteii  Dosis  entweder  eine  Steigerung  der 
Erreglmrkeit  mit  nacbfblgeodem  Sinken  oder  aber  (bei  grOaserea 
Doeen)  eine  Herabeetsnng  ein. 

7.  Äof  die  metoriscben  Nerven  sobeint  das  Mittel  gar  niebt 
an  wirken. 

8.  Die  Ij&suDgen  Ton  Cbloralhydrat  wirken  stark  deprimirend 
auf  die  Hersen  der  Fröscbe,  sowolü  bei  unmittellMurer  Einwirkung 
der  Ldsang  aufs  Hera,  ab  aocb  bei  subcutaner  Injection. 

(SeUnn  folgt) 


W.  Waldeyer,  Eierstock  und  Ei.    Ein  Beitrag  zur  Anato- 
mie und  Entwickelongsgeschichte  der  Sexualorgane. 

(Sdüfui  m  8.  IM.) 

Nach  diesen  anatomischen  Erörterungen  wendet  sich  W.  in  dem 
sweiten  Tbeile  des  Buches  sur  Entwickelungsgeschichte  des  Urogeni* 
talapparates.  Die  Gmndsage  seiner  Darstellung,  die  einen  eudieit* 
Beben  Bau  an  die  Stelle  bisber  geltender  ▼ereinselter  und  sieb  a.  Tb. 
widerspreobender  Tbatsacben  setst,  sind  kurs  folgende: 

Die  gemeinsame  Urogenitalanlage  der  bftberen  Wirbeltkiere  tritt 
auerst  in  dem  lateralen  Tkeil  der  Mittelplatten  als  ein  gegen  das 
obere  Keimblatt  firei  bervorragender  Lftogswulst  gesondert  auf  und 
ist  mit  Sieberbeit  auf  den  Azenstrang  des  Embryo,  mit  grosser  Wahr- 
sebeinlicbkeit  in  letzter  Instana  auf  das  obere  Keimblatt  aurflekau- 
ftbren.  Schon  sehr  früh  zerfallt  sie  in  zwei  Hauptabtbeilungen,  das 
Keimepitbel  und  das  Epithel  der  WoLFr'scben  Gänge. 

Ersteres  dient  fiberall  zur  Formation  der  weiblichen  Keime  und 
deren  AusfUhrungswege.  Stets  breitet  es  sich  flächenhaft  aus  und 
ttberzieht  einen  mehr  oder  minder  grossen  Abschnitt  der  späteren 
Peritunealhöhle.  Anfangs  eine  continuirliche  Masse  bildend,  zerfallt 
es  bald  in  zwei  getrennte  Abschnitte,  den  keimbereitenden  und  den 
ausftihrenden  Thei).  Ersterer,  daa  Ovarium  bleibt  stets  in  die  Flache 
ausgedehnt,  letzterer  formirt  sich  zu  einem  hohlen  Gange,  dem 
MüLLERschen  Gange,  der  sich  nachher  mit  der  Cloake  in  Verbindung 
setzt  und  die  Anlage  des  späteren  weiblichen  Geschlechtscomales 
darstellt.  Die  den  Eierstock  und  die  Tuba  überziehenden  epithelialen 
Massen  haben  also  einen  gemeinsamen  Ursprung  von  Keimepithel. 

Die  zweite  Hauptabtheilung  der  gemeinsamen  Urogenitalanlage 
das  Epithel  des  WoLFFschen  Ganges  ist  die  Anlage  sowohl  der 
männUchen  Sexualorgane  wie  des  harnbereitendeo  Apparates.  Ztt- 
n&dist  gehen  aus  demselben  die  Canälcben  des  Nebenboden  und  ans 
diesen  wiederum  die  Samencanälcben  benror,  wttbrend  der  Wouv- 
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■obe  Gaog  AotfflhningsgaDg  diaser  GanlÜcbeD  bleibt,*  inclem  «r  sieb 
sam  Vm  deferent  umbildet 

Am  der  Thataachey  dau  diese  beiden  Haaptabiheilimgeii  der 
gemeiosMieii  Urogenitalaolage  bei  jeden  Embryo  ohne  Unterschied 
der  späteren  Qeschlecbtsform  stets  vorbanden  sind,  ergiebt  Hieb  mit 
Sicberbeit  der  Grundsatz,  dass  die  Uranla^n  der  einEeJnen 
Individneii  aucb  bei  den  höchsten  Vertebraten  stets  eine 
bermaphroditische  ist.  Aus  jedem  befruchteten  Ei  entwickeln 
sich  die  Uraniagen  für  beide  Geschlechter  in  toto,  nicht  bloss, 
wie  aus  den  älteren  Untersuchungen  bereits  bekannt  war,  in  Be- 
zug auf  die  aus  verschiedenen  Modificationen  einer  indifferenten 
Anlage  hervorgehenden  Ausfübrungftgänge,  sondern  auch  —  und  dies 
ist  das  Wesentliche,  Neue  was  W.  der  Summe  unserer  Kenntnisse 
und  Anschauungen  hinzufügt  —  in  Bezug  auf  die  Anlage  für  männ- 
liche und  weibliche  Keime.  Jedes  Individuum  ist  auf  einer  gewissen 
Stufe  seiner  Entwickelung  wahrer  Herniaplii odit.  Bei  jedem  Indivi- 
duum ist  sowohl  das  Keimepithel  als  auch  der  WoLFFsche  Gang  mit 
■eiaem  Bpitbet  mbanden,  ja  es  bilden  sieb  sogftr  bei  den  später 
weiblieben  Individuen  die  Anfänge  der  SamencanAloben  im  Epoopho- 
ron welcbe  ibrem  Homoloiponi  der  Epididymis  etymologiseb  raebr 
enttpreebende  Beseicbnung  W.  anstatt  dee  ParoTariom  eingeführt 
wissen  mOcbte  —  ans,  nnd  bei  den  später  männlichen  Individuen 
lassen  siob  die  Uraniagen  von  Eiern  im  epitbelialen  Ueberzuge  des 
naebberigen  Hodeo  anfifinden. 

Eine  vergleicbende  Uebersicbt  der  Tbierwelt  lehrt,  dass  der 
Hermap hroditismus  fast  ebenso  aosgedebnt  als  Regel  vorkommt,  wie 
der  Bisexuaiismas.  Als  Ausnahme  kann  er  überall ,  selbst  bis  zum 
Menschen  hin  —  die  Catharina  Hobmann  (Cbl.  1869.  581)  ist  naeb 
W.  wahrscheinlich  ein  Vertroter  des  bis  jetat  beim  Menschen  ver- 
missten  äobten  Hermapbroditismus  —  vorkommen.  Wie  beim  dau- 
ernden Hermaphroditismus  die  Anlage  beider  keimbereitenden  Organe 
zur  Fortentwickelung  gelange,  schwindet  bei  der  Ausbildung  des 
Bisexualismus  der  eine,  und  nur  der  andere  erreicht  die  volle  Reife. 
Es  dürfen  daher  die  das  Geschlecht  des  Individuums  bedingenden 
Ursachen  nicht  in  irgend  welchen  Einrichtungen  des  Sperma  oder 
des  Eies  allein  gesucht  werden,  sondern  es  treten  dieselben  wahr- 
scheinlich erst  nach  der  Befruchtung  ein. 

Welch  richtigerer  Einblick  ferner  durch  den  Nachweis  des 
Keimepithels  in  die  Bedeutung  des  von  v.  Recklinghausen  einseitig 
als  grosser  Lymphsack  aufgefasst  Peritonealcaviims,  welches  bei  den 
weiblichen  Vertebraten  z.  Th.  wenigstens  direct  den  Geschlechtsfunc- 
tionen  dient,  gewonnen  wird,  wie  sich  in  diesem  Liebte  betrübtet 
viele  sonst  paradoxe  nnd  nnbegreiflicbe  bistiologiscbe  Tbatsacbeo,  so 
am  nnr  eines  anaofilbreBy  das  Vorkommen  flimmerepithoUaler  Inseln 
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in  der  endothelialen  Belegmasse  des  Froschperitoneum  (vgl.  ScbWBIG- 
OER- Seidel  und  Dooiel,  Cbl.  1867.  287)  auf  das  ÜDgonrangeDste 
erkiftren,  mag  hier  nur  kora  Angedeutet  werden.  Boll. 


O.  Beckes,  Ueber  Retinitis  leacaemica. 

Ardi.  t  Aafen>  q.  ObreafaeUk.  T.  1  p.  94—106. 

Saemisch,  Retinitis  leucaemica. 
Clin.  MonatobL  f.  Angviihailk.  VIL 

Th.  Lebeb,  Retinitis  leocaemica. 

Ebenda,  p.  811^121. 

Roth,  Ein  Fall  von  Retinitis  leucaemica. 

ViROB.  Areb.  XLUL  441—446. 

Von  der  raeret  von  Likbbbich  beaehriebeDen  Beftmitis  boi  Len- 
kimte  sind  in  der  leteten  Zeit  von  yenohiedanen  Seiten  her  Beob- 
achtungen milgetheilt  worden,  ans  deren  Vergleiohung  sioh  ergiebti 
data  die  dabei  vorkommenden  pathologisoh-anAtomisebeii  Veriade- 
rungen  sehr  manDichfaltiger  Art  sein  kOnnen. 

B.  beobachtete  die  Erkrankung  zweimal  mitlelat  des  AogOD- 
spiegeis  und  giebt  von  dem  2.  Falle  Abbildungen  dea  ophthalmoscopi» 
Befundes.  Im  ersten  Falle  bestanden  die  Veränderungen  nor  in  der 
cbaracteristischen,  orange-gelben  Färbung  des  Augengrundes  und  der 
eigenthümlicben  blassen  Farbe  der  stark  ausgedehnten  Qefässe  (Folge 
der  veränderten  Farbe  des  Blutes),  in  weisslichen  Streifen  längs  den 
Venen  und  einer  leichten  Trübung  der  Netzhaut.  Eine  Sehstörung 
bestand  nicht.  Im  2.,  länger  beobachteten  Falle  kamen  noch  dazu 
am  einen  Auge  zwei  Gruppen  von  weissgclbcn  Flecken  mit  rothem 
hämorrhagischem  Hof,  welche  aus  einem  grösseren  ovalen,  deutlich 
prominenten  Fleck  und  mehreren  kleineren  rundlichen  in  dessen 
Umgebung  bestanden.  Die  eine  dieser  Gruppen  sass  in  der  Gegend 
der  Macula  und  verursachte  bedeutende  Sehstörung;  es  bestand  ein 
nahezu  centrales  Scotom  mit  Metamorphosie,  welche  Symptome  aber 
nach  ca.  4  Wochen  unter  Rückbildung  des  ophthalmoscop.  Befundes 
bis  auf  eine  leichte  Sehschwäche  surUckgingen.  Die  swdto  Qmppo 
▼on  Fleeken  lag  etwas  entfernt  von  der  Papille  nach  oben  innen. 
Am  anderen  Auge  war  die  Sehsobärfe  normal 

Da  in  der  Auedehnong  des  Sootoms  das  Sehvermdgen  nicht 
▼ollstfodig  aa%ehoben  war,  muasto  angenommen  werden,  daas  die 
Flecke,  welche  B.  för  eine  Art  leukämischer  Tumoren  anaiebt,  mehr 
▼on  der  Aderhant  ausgingen  (solebe  leukämische  Producta  der  Ader- 
baot  aiad  in  der  That  von  ENOBL-BBtMBBS  und  ron  Bora  beobachtet 
Bef.)  B.  ▼ermntbet,  da»  ae  einer  Auswanderung  von  weisaen  BInt- 
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körperchen  ihre  Entstehung  verdanken,  «Imdso  wie  die  weiesen  Trfl- 
bungsstreifen  längs  den  Gcfäs.sen. 

Der  von  Ref.  niitgetheilte  Sectionsbetund  stimmt  in  vielen 
Puncten  mit  den  ophtlialmoscopiseh  von  B.  gesehenen  Veväuderungen 
überein  und  auch  mit  mehreren  der  Liübukich  .sehen  Fälle.  Es  fan- 
den sich  weissgeibe  rundliche,  pronjinente  Flecke  nnt  hämorrhagischem 
Hof  in  sehr  grosser  Zahl,  vorisugsweise  in  der  Peripherie  der  Netz- 
haut, bis  zu  1  mm.  Durchmesser;  an  der  Macula  dagegen  nur  eini^je 
ganz  kleine  Fleckchen.  Die  kleinsten  Heerde  stellten  sich  zum  Theil 
Dur  als  puDCtförmige  Extravasate  dar,  ohne  helles  Centrum.  Ausser- 
dem diffuse  Trübung  der  Retina,  starke  Hyperämie  und  weisae 
Streifen  längs  den  Oefüssen.  Die  Heerde  beskaoden  aus  einer  diehten 
AnhlufuDg  von  Lympbkörperchen  und  rotben  BlutkOrpereben,  welebe 
das  Gewebe  der  Retina  mehr  oder  minder,  atellenweiae  bis  auf  Reste 
des  bypertrophirteo  Stfitswerks  verdrängten. 

Die  rotben  Blutkörperchen  waren  voraugtweise  an  der  Peripbo- 
rie  der  Heerde  angehäuft,  wodurch  der  rothe  Hof  derselben  bedingt 
war.  Die  kleineren  sassen  nur  in  der  Pasertobicbt,  während  die 
grosseren  sich  allmählich  über  alle  Schichten  der  Netshaot  ausdehnten. 
Pettkßrnchensellen  fanden  sich  nirgends,  ebeneo  wenig  die  früher  in 
einem  Falle  von  v.  Recklihobadsen  jetzt  wieder  von  R.,  gefundene 
Hypertrophie  der  Nervenfasern.  Die  weissen  Streifen  längs  der  Öt- 
ftsie  waren  durch  eine  Schicht  dicht  gedrängter  LymphkÖrperchen 
hervorgebracht.  Ref.  glaubt,  in  Uebereinstimtnung  mit  B.  die  Ent- 
stehung der  Heerde  nicht  durch  einfache  Blutung  erklären  zu  können 
und  nimmt  an,  dass  es  sich  hier  um  besondere,  der  Leukämie  eigene 
Bildungen  hamlle,  wie  sie  auch  in  anderen  Organen  beobachtet  sind. 
Die  Aderhaut  bot  nur  eine  stark  ausgesprochene  Hyperämie  dar. 

Der  Fall  von  S.  unterscheidet  sieh  wesentlich  durch  die  viel 
massenhafter  auftretenden  Blutungen  und  die  davon  abhän^^igen  Folge- 
zustände. Üebrigens  waren  dabei  Blutungen  auch  in  das  L'nterhaut- 
bindegewebe  wiederholt  und  in  ausgedehnter  Weise  aufgetreten. 
Am  einen  Auge  erfolgte  eine  plötzliche  Erblindung  durch  einen  sehr 
bedeutenden  ßluterguss  in  den  Glaskörper  unter  Zunahme  des  Augen- 
drucks und  äusserlich  sichtbarer  Entzündung,  später  trat  noch  Iritis 
hinzu.  Am  anderen  Auge  Retinitis  leucaem.  mit  leichterer  Sehstöruug, 
aahlreichen,  nicht  sehr  umfangreloben  Apoplexien  und  weissen  Flecken, 
die  sich  auf  den  hinteren  Abschnitt  der  Netihaut  beschränkten. 

Die  anatomische  Untersuchung  zeigte  rechts  den  Glaskftrper- 
raum  sum  grössten  Theil  von  emer  hämorrhagischen  FlOssigkeit  er- 
fliUt  Die  Netahaut  nirgends  abgeltet,  seigt  in  der  Nähe  der  Ora 
serrata  einen  grösseren  Defect;  die  Qanglienschicbt  vollstAndig,  die 
Nenrenfasersohloht  fast  voUst&ndig  atropbirt  und  die  Papille  trichter- 
ftrmig  ezcftvirt  Der  •  vorderste  Theil  der  Retina  war  vollständig 
atropbirt  und  mit  Pigment  darebsetst.  Links  aeigt  die  Netahaut 
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stellenweise  Verdickungon  der  inoeren  Körnerscbicht,  in 
deren  Umgebung  sich  Cooglomerate  yon  rothen  Blutkörperchen  fan- 
den  und  welche  Verdickungen  S.  auf  Extravasation  leukämischen 
Blutes  surfickfübrt.  Die  Heerde  reichen  stellenweise  bis  in  die 
Ganglien-  und  Nervenfaserschicht  hinein.  Dio  Adei  haut  stark  hyperä- 
niisch,  entliält  Blutungen  und  Reste  derselben  und  zeigt  Verdickung 
der  Gefassadventitia  und  Proliferation  der  blassen  Slroniazellen ; 
rech  ts  ausserdem  bedeutende  Veränderungen  des  Pigmentepithels, 
dessen  Zellen  sehr  verschiedene  Grösse,  Gestalt  und  ungleichmässige 
Pigmentirung  darbieten. 

Der  Fall  von  R.  zeigte  ophthalmoscupi^ch  (Schirmer)  nicht 
die  eigenthümliche  Farbe  des  Augeugrundes,  (ebenso  wenig  wie  der 
von  S.  links)  trotz  sehr  exquisiter  Leukämie;  ausser  Hyperämie  und 
Schlängelung  der  Venen  fanden  sich  nur  grauliebe  Trttbnngen  didit 
an  der  Papille,  welche  die  Venen  verschleierten,  w  der  Mac.  lut. 
belle  Flecke  and  einige  geringe  Apoplexien  neben  den  Venen.  Keine 
Sebttörong. 

Am  Präparat  (6  Wochen  naobber)  sah  man  in  der  Oegend  des 
Aequators  sehr  sablreiche^  höchstens  ateoknadelkopfgrosse  Blutangen 
▼on  lebhaft  rothem  Aasseben,  welche  in  den  äusseren  Lagen  der 
Retina  ihre  Lage  hatten.  Weiter  nach  der  Papille  au  waren  sie  nur 
vereinzelt.  Die  stark  gefilllten  Gefösse  und  Gapillaren  waren  zum 
Tbeil  varicös  erweitert  und  an  den  Varicositäten  der  Capillareo  lag^ 
die  weissen  Blutkörperchen  oft  zu  20  und  mehr  dicht  an  einander 
gedrängt.  In  der  Peripherie  der  Retina  fielen  längs  der  Gefösse 
sablreiche  Körnchenzellen  auf.  Diu  grösseren  Gefässe  waren  stellen* 
webe  von  einer  mehrfachen  Schicht  blasser  Rundzellen  umgeben. 

Die  leichte  Trübung  der  Retina  war  bei  ihrer  normalen  Dicke 
nicht  auf  Gedern  zu  beziehen  ,  sondern  beruhte  auf  einer  körnigen 
Trübung  und  partiellen  Hypertrophie  der  MüLLER'schen  Radiärfasern 
in  der  äusseren  Faserschicht.  Die  kleinen  Flecke  in  der  Gegend 
der  Macula  bestanden  aus  Heerden  seierotisch  iiypertrophirter  Nerven- 
fasern. Ausserdem  fand  sich  eine  bedeutende  Erweiterung  der  Vacu- 
olen  der  Netzhaut  in  der  Gegend  der  Gra  serrata  (Netzliautüdem 
nach  IWANOFF,  Ref.).  Die  Aderhaut  bot  ausser  Hyperämie  am  einen 
Auge  noch  eine  cireumscripte  Anhäufung  von  Lymphkörperchen  dar. 

Bezüglich  der  Häufigkeit  des  Vorkommens  der  in  Rede  stehen- 
den Erkrankung  bei  Leukämie  sei  noch  erwähnt,  dass  «war  ver>  - 
scbtedene  Beobiehter  nach  ihr  wiederholt  vergeblich  gesucht  haben, 
dass  sie  aber  vielleicht  häufiger  gefunden  wttrde,  wenn  man  systema- 
tiich  alle  Leukämischen  ophthalmoscopirte ,  weil  die  AiFection  nicht 
immer  bu  Sebstöraogen  Anlass  giebt.  Ltber. 
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Dwmanm,  Beflenontraelor. 


DucHEHME  (de  Boülogne),  De  la  contracture  r^flexe  ascen- 
dante  par  traumatisme  articalaire, 

Oa>.  d.  htp.  tvnk  No.  4  «•  9. 

Vf.  bat  5  Krankbeitanille  beobaebtet  (von  denen  er  einen  ane- 
Alhrlicb  mittheilt),  die  so  ftboliob  in  der  Art  ibres  Entetebens  and  in 

dem  Symptoroenbild  waren,  dass  er  glaubt,  sie  als  eine  besondere 
Erkrankungsform  auffassen  zu  dürfen.  In  allen  Fällen  handelt  es 
sieb  um  jugendliche  Individueni  der  beschriebene  betrifft  eine  ]6jäbr. 
junge  Dame. 

Nach  einer  Verletzung  (Fall,  Stoss  u.  dgl.)  die  entweder  das 
Daumengelenk  oder  den  Rücken  resp.  die  Fläche  der  Hand  getroffen 
bat,  und  der  eine  mehr  oder  weniger  heftige  Oelenhientzündung,  oder  auch 
nur  ein  Jcttrser  oder  länger  dauernder  Schmerz  gefolgt  ist,  tritt  en(> 
weder  im  unmittelbaren  Anschluss  an  jene  Erscheinungen  oder  ancb 
nach  ihrem  vollständigen  Verschwinden  eine  Coutractur  auf,  die  au« 
nächst  nur  die  Muskeln  des  betroffenen  Gelenks  befällt.  Diese  Oon- 
tractur  breitet  sich  allmählich  auch  auf  andere  Mu^tkcln  aus.  Gleich- 
zeitig tritt  ein  Schmerz  auf,  welchor  anfänglich  auf  die  contracturirten 
Muskeln  beschränkt,  allmählich  sich  weiter  ausbreitet  und  schliesslich 
das  Gebiet  des  ganzen  Plexus  bracchialis  einnimmt.  Diese  oft  sehr 
lebhaften  Schmerzen  bestehen  mitunter  länger  als  die  Contractur. 
Die  Muskelkraft  und  auch  die  Sensibilität  in  dem  afücirten  Gliede 
nehmen  etwas  ab. 

Als  characteristisch  für  die  Affection  hebt  D.  die  Ausbreitung 
der  Erscheinungen  in  aufsteigender  Richtung  hervor,  und  sie  unter- 
scheidet sieh  dadurch  als  eigeutliümlicho  Erkrankungsform  von  den 
secundären  Contracturcn,  welche  die  unmittelbar  benachbarten  Muskeln 
mitunter  bei  Gelenkyerletzuugen  befallen.  Als  diagnostische  Unter- 
sebeidung  von  den  arthritischen  Reflezparalysen,  die  BR0Wll«S6QUaHD 
suerst  beschrieben  bat,  betont  Vf.  einfach,  dass  es  sich  hier  um  eine 
primttre  Ck>ntractnr  handelt  ohne  Läbmang,  w&brend  dieselbe  bei 
jenen  höchstens  erst  secundär  auftrete. 

Dass  die  Verletzung  der  Gelenke  der  Änsgangspunct  für  die 
Erscheinungen  ist,  lehrt  die  einfache  Beobachtung.  Als  nothwendig 
för  das  Zustandekommen  der  Reflexcontractur  steht  Vf.  die  yorban« 
dene  Existena  eines  Zustandes  Ton  besonderer  Erregbarkeit  des 
Rückenmarks  an,  von  unbekannter  Katur,  und  fiibrt  als  nnterstfitsen- 
des  Moment  bierfUr  an,  dass  seine  5  PiÜle  Inviduen  jugendlichen 
Alters  betrafen. 

Die  Prognose  ist  relativ  günstig,  die  Heilung  scheint  erreichbar 
au  sein,  doch  scheint  die  Krankheit  mitunter  Jahre  lang  bestehen  au 
können.  Bezttglicb  der  Behandlung  ist  heryonnbeben,  dass  Vf.  nur 
mit  geringem  Erfolg  den  Constanten  Strom  anwendete,  mit  flber- 
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rMob«Dd  tekii«]l«iB  aber  dann  die  F«radisatioD  der  Antagonisten  der 
oontrahirteD  Moskeln.  Kotbaag«!. 


Scheele,   Aus  der  medicinisclien  Clinik  des  Prof.  Leeden 
in  Königsberg.  Fall  von  Stenose  des  Isthmus  Aortae. 

(80blMi  so  8.904.) 

Welterhin  enoht  er  so  entecbeiden,  ob  Hamernjk  (Obliteratioo 
der  Arterien:  Prager  Vjsclir.  1848.  XX.)  Recht  hat,  wenn  er  be- 
hauptet, daas  eine  VerspKtaog  des  Craralpolses  gegen  den  Radialpuls 
nar  dann  zu  Stande  kommen  könne,  wenn  die  Pulsation  daroh  coUa» 
terale  Aeste  mitgetheilt  wird.  Zu  diesem  ^wecke  rausste  experimen- 
tell bewiesen  werden,  ob  durch  eine  verengte  Stelle  eines  leitenden 
elastischen  Rohrs  überhaupt  eine  Welle  fortgepflanzt  wird  und  ob, 
wenn  letzteres  der  Fall  ist,  die  Wellenform  unter  solchen  Bedingun- 
gen eine  iModilieation  erleidet,  welche  der  an  der  Gruralia  in  diesem 
Falle  beobachteten  ähnlich  ist  (die  verschiedenen  bei  den  folf^en^ten 
Versuchen  graphisch  dargestellten  PuUtormen  sind  ebenfalls  im  Orig. 
nachzusehen  Ref.). 

Beide  Fragen  glaubt  Vf.  durch  das  Experiment .  bejahen  zu 
können.  Er  bediente  sich  dabei  eines  Druckgefasses  von  3  Fuss 
Höhe,  fugte  an  die  durch  einen  Hahn  verscbliessbare  Aosflussöffnung 
desselben  einen  frischen,  der  Ansflnssöffnung  gleich  weiten  Hammel* 
dann,  band  in  dessen  freies  Ende  eine  giftseme  Pincette  ein,  nm  so 
ein  peripheres  GapiUarrohr  darausteilen,  nnd  Hess  nun  Wasser  durch 
das  Ganse  fliessen.  An  diesem  elastischen  Hohr- konnte  er  mittelst 
des  ÜARBY'schen  Sphygmographen  die  durch  Oeffnen  nnd  Schliessen 
des  Hahns  erseugten  Drnckcurven  aufzeichnen  und  in  gleicher  Weise 
bei  dauernd  geöffnetem  Hahn  und  gleichbleibender  Strömung  auch 
diejenigen  Cnrven  zeichnen,  die  sich  durch  ein  gleichmässiges  An- 
sehlagen  an  das  Rohr  mittelst  eines  Percussionshammers  erzeugen 
liessen.  Letztere  müssen  als  Wellencurven  der  Wand  aufgefasst 
werden  und  entsprechen  in  ihrer  Form  ungefähr  den  einfischen  Ra* 
dialcurven.  Weiterhin  band  Vf.  in  die  Mitte  des  Darms  ein  engeres 
Kautschouk-  oder  ein  engeres  Olasröhrchen  ein  und  konnte  dann 
jedes  Mal  an  dem  hinter  der  Verengerung  gelegenen  Stück  des 
Darms  sowohl  durch  Schliessen  und  Oeffnen  des  Hahns  wie  durch 
Anschlagen  des  Hammers  bei  dauernd  «^eoirnctciii  Hahn  oine  Curven- 
form  entstehen  sehen,  die  eine  auffallende  Achnliehkeit  mit  der  an 
der  Cruralis  des  besprochenen  Patienten  gezeichneten  hatte,  also  einen 
exquisiten  Pulsns  tardus.  Hierdurch  hält  Vf.  es  für  bewiesen,  dass 
sich  in  einem  elastischen  Rohr  eine  Welle  selbst  durch  eine  starr- 
wandige  Verengerung  fortpflanzen  kann.  Der  hierbei  erhaltene  Pul- 
sus  tardus  kommt  offenbar  durch  die  langsamere  Füllung  des  hinter 
der  Verengerung  gelegenen  GefKssstücks  M  Stuide«  Bbenao  orklArt 
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ÄDSPiTs,  Überhaut  uud  Paptilarschidit. 


•ioh  Mloh  der  Pulsu*  Urdut  io  der  CrunUie  des  Erniketi  und  die 
Verspfttuni;  des  Palses  an  derselben  im  Vergletch  suin  Badialpnls, 

denn  die  Crnralis  kann  die  grdsste  Füllung  d.  b.  die  Höbe  des 
Wellenberges,  welche  als  Puls»chlag  gefWt  wird,  natftriiob  erst  spftter 
erreichen,  wie  der  oberhalb  der  Verengerung  gelegene  Gefässab- 
Bcbnitt.  Einen  besonderen  Grund  zur  Verlangsamung  der  Füllong 
in  der  Cruralis  giebt  noch  der  Umstand,  dass  diese  Füllung  zum 
Theil  auf  dem  Umweg  dnrob  die  collateralen  Babnen  m  Stande 
kommt. 

Ob  letztere  allein  im  Stande  sind,  bei  vollständiger  Obliteration 
der  Aorta  einen  Puls  des  unteren  Abschnitts  zu  erzeugen,  hält  Vf. 
für  zweifelhaft.  Es  ist  ihm  a  priori  wahrscheinlich,  dass  bei  der  viel- 
faclien  Brechung  der  Wellen  in  den  Verzweigungen  die  Wellenbe- 
wegung ^^anz  verloren  und  in  eine  fast  continuirliche  Bewegung  über- 
geht; dagegen  aber  spricht  die  Beobachtung  von  Hameenjk,  der  bei 
einer  vollständigen  Obliteration  der  Aorta  den  Puls  in  der  Cruralis 
gflfühlt  haben  will. 

Was  schliesslich  die  in  dem  bescbriebenen  Falle  gehörten  Ge- 
rftiuobe  betrifft,  so  ist  die  Entstebnng  des  systolischen  in  mancberlM 
Weise  nu  deuten.  Das  diastoliscbe  konnte  durch  die  Annahme  einer 
Insofficiens  der  Aortenklappen  nicht  erklärt  werden,  denn  hiergegen 
sprachen  folgende  Orfinde.  Das  diastolische  Gisräosch  war  am  laa* 
testen  am  rechten  Steroalrand  im  2.»  3.  und  4.  Intercostalraom  hfe- 
bar,  nach  links  hin  verschwand  es  gans,  der  Stematrand  war  dagegen 
rechts  bis  aar  Achselhohle  hin  wahrnehmbar  |  an  der  Heraspitse  war 
ein  diastolischer  Ton,  kein  Geräusch,  Uber  den  Aortenklappen  ein 
deutlicher  diastolischer  Ton  hörbar;  neben  der  Mammar.  dextra  an 
der  Stelle,  wo  das  diastolische  Geräusch  am  stärksten  war,  lUilte  man 
einen  schwirrenden  diastolischen  Schlag;  Uber  den  Intercostalarteriea 
war  ein  schwaches  diastolisches  Geräusch  vernehmbar. 

Vf  nimmt  daher  an,  dass  das  diastolische  Geräusch  nicht  an 
den  Aortenklappen,  sondern  an  verschiedenen  Puncten  der  coliateral 
erweiterten  Arterien  entstanden  sei ,  lässt  aber  die  Bedingungen  für 
die  Entstehung  des  Geräusches  dahingestellt.  FriatML 


AüSPiTZ,  Ueber  das  Verhältniss  der  Oberhaut  zur  Papillär- 
schiebt  insbesondere  bei  pathologischen  Zustünden  der  Haut 

Areb.  f.  Dematol.  n.  SyphUls.  1870.  I.  94—1».  1  Tfl. 

Man  stellt  sich  das  Verhältniss  zwischen  der  oberen  (Papillär-) 
Schicht  der  Cutis  und  der  xMalpighi'schen  Schicht  der  Epidermis  ge- 
wöhnlich so  vor,  dass  man  der  Cutis  eine  active  Rolle  bei  Entstehung 
der  aapfenfbrmigen  Verbindung  beider  Schiebten  saertheilt,  der  Epi- 
dermis eine  passive:  man  nimmt  an,  dass  die  PapUlea  deb  in  die 
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«eichen  aateren  ZellenUger  der  Epidermü  eiobehren,  oder  dats  die 
Umlegerung  der  Epidermis  ersi  erfolgt,  naobdem  die  Papillen  der 
Cutis  gebildet  sind. 

Der  Bau  der  äbrigen  Membranen  des  menschlichen  Körpers  ist 
dem  der  äusseren  Bedeckung  ähnlich  gesobiobtet:  die  Schleioihflute 
■eigen  jedoch  nicht  überall  papilläre  Begrensung  und  die  serösen 
und  synovialen  Häute  zeigen  sie  nirgends. 

An  den  fertig  gebildeten  Häuten  lassen  sich  in  der  Nonn  auf- 
klärende Momente  für  die  Art  der  Entstehung  der  papillären  Forma- 
tion der  Grenzschicht  von  Epithel  und  Bindegewebe  nicht  finden. 
Man  muss  sich  desshalb  an  die  Eotwiokelung  der  Gewebe  und  an 
krankhafte  Zustände  halten. 

Die  Epithelien  der  Haut  und  Schleimhaut  entstehen  in  Form 
des  Horn-  und  Darmdrüsenblattes  schon  zu  einer  Zeit,  in  der  das 
Bindegewebe  der  Haut  und  iSchleimhaut  im  mittleren  Keimblatt  noch 
nngesoodert  enthalten  ist.  Die  Epidermis  ist  im  3.  Monat  furtig  ge- 
bildet —  die  Papillen  entwickeln  sich  erst  im  6.  Monat. 

Die  Haare  und  Haarseheiden,  die  Talgdrüsen,  die  Scbweiss- 
drflsen,  die  Nägel,  (bei  YSgeb  die  Federn)  entsteben  ans  dem  Mal- 
pigbi'scban  Neti. 

Die  Bntwiekelang  der  Soblcimbiate  erfolgt  in  Besag  auf  die 
fiUdnng  ibres  fipitbela  und  ibrer  Papillen  in  analoger  Weise  wie  die 
der  ftusseren  Haut.  Ebenso  entsteben  die  Drüsen  der  Sebleimliäute 
dureb  Wueberungen  des  Epitbels. 

Aehnlicb  ist  die  Entwiekelung  der  Zähne.  Das  Epitbel  der 
Mundböhlenschleirahant  wuchert  in  das  Gewebe  derselben:  ein  Theil 
dieser  Wucbemng  (Scbmelzkeim  der  Milchsähne)  bildet  den  Scbmelz 
der  e>riten  Zähne;  ein  anderer  Theil  behält  seinen  Character  als 
Keim,  um  nach  Jahren  bei  der  Entstehung  der  bleibenden  ZAbne 
für  diese  den  Schmelz  zu  bilden. 
•  Diese  Momente  der  Entwickelungsgeschichte  weisen  somit  der 

Epidermis  für  die  Entstehung  der  Papillarscliicbt  und  des  Drfisen- 
apparates  der  Epidermis  eine  active  Rolle  zu. 

Unsere  Kenntniss  von  der  Art  der  normalen  Fortbildung  des 
fertig  gebildeten  Epithels  an  der  Haut  Erwachsener  ist  noch  zu  un- 
vollkommen, als  dass  sich  aus  ihr  sichere  Schlüsse  über  das  Ver- 
bältniss  beider  Hautschichten  zu  einander  ziehen  Hessen.  Pineas. 

(8cblu8s  folgt.) 


W.  HoFMAHN,  Beitrag  zur  Lehre  von  der  forenaiachen  Be- 
urtheiliiiig  von  Verbr^mniiigen. 

Pngn  V>dir.  i87a  CT.  1—9. 
Weder  der  Senungebalt  der  Brandblasen,  noch  der  dureb  Reao- 
tioB  entitandeBe  EotilUidusgariBg  oder  die  intMunve  Rtttbung  ibrer 
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Fmiob,  PoAsma'Mk«  FIdM. 


Basis  sind  als  ▼erlässliche  und  stete  Torbaadene  Kennseichen  ffir 
VerbrennangeD  während  des  Lebens  von  den  Autoren  gleichmäasig 

angesehen  worden.  H.  suchte  daher  ein  anderes,  zuverläasigerea 
Criterium  dafür  und  glaubt  ein  solches  in  dem  Verhalten  der  Capillar- 
gefässe  in  den  schwartehartig  veränderten  Hautpartien  gefunden  sa 
haben.  Ein  herausgeschnittenes  Stück  nämlich  einer  solchen  Schwarte 
zeigt  dem  freien  und  nocli  besser  dorn  mit  einer  Loupe  bewaffneten 
Auge  ein  äusserst  feines  Netz  von  Capillaren,  welche  rostfarbig  inji- 
cirt  das  vertrocknete  Coriura  durchziehen,  stellenweise  unterbrochen 
durch  bis  stccknadelkopfgrosse  verwaschene  rostbraune  Flecken, 
welche  als  capillare  Extravasate  zu  deuten  sind.  Die  microscopische 
Untersucl)ung  zeigt  coustant  die  Capillargefässe  des  Coriums  fast  in 
ihrer  ganzen  Ausdehnung  mit  eingetrocknetem  rostbraunen  Blute 
gefüllt,  die  Gefäss Wandungen  an  einzelneu  Stelleo  „ausgebrochen", 
an  anderen  geborsten,  so  dass  der  Inhalt  swischen  die  Schichten 
des  Coriums  ausgetreten  ist,  die  vwänderto  Bintmasse  häufige  der 
Quere  nach  durch  Lfloken  unterbrochen.  (Hinsichtlich  einer  ge- 
naueren Schilderung  der  Blutverinderungen  muss  Bef.  auf  das  Orig. 
verweisen).  Es  handelt  sich  also  um  eine  durch  einen  hohen  Hitse« 
grad  hervorgebrachte  Veränderung  des  Blutes  in  den  CSapillaren, 
welche  im  Wesentlichen  in  einer  vollständigen  Zerstörung  der  Blut- 
körperchen und  in  Coagulation  und  Eintrocknung  des  Blutes  besteht. 
Da  die  Haittcapillaren  gleich  nach  dem  Tode  leer  sind,  wie  schon 
die  bekannte  Leiohenblässe  beweist,  so  können  ähnliche  Erschei- 
nungen bei  Verbrennungen  nach  dem  Tode  nicht  eintreten.  Dies 
bestätigten  dem  Vf  auch  die  von  ihm  an  Leichen  angestellten  Ex- 
perimente.  Die  Schwarte,  auch  wenn  sie  eine  braunrothe  Farbe 
hatte,  zeigte  nie  die  Spur  einer  Injection  im  vertrockneten  Coriom. 
Microscopisch  erschienen  die  Capillaren  leer,  weder  in  ihnen  noch 
in  den  Schichten  der  Lederhaut  Blutfarbstoff.  Der  negative  Befund 
zeigte  sich  auch  bei  Leichen,  bei  denen  mau  eine  Füllung  der  Haut-  • 
gefässe  (durch  Cyanose  oder  bei  Todteuflecken)  hätte  vermutben 
können.  W.8Mid«r. 


Kleinere  Slitthelluiigen« 


A.  Frisch,  Zur  Kenntniss  der  Purkin JE'schen  Fäden.   Wmm  atad. 

Sitzaogsber.  Math.-naturw.  Cl.  2.  Abth.  1869.  LX.  314-348. 

Vf.  differin  voo  deu  Angaben  Lkhmbrt's  (Cbl.  1868.  887),  die  er  sonet  in  den 
umIiCmi  Stfleken  bwflHigl,  am  «MendielistMi  in  der  Danlalinnf  der  Bntwidcehugs- 
fUoUebte  dieser  intereuMten  QeWide»  Wihread  L.  die  centrale  belle  gallertige 
Substanz  der  die  Fäden  sasammensetzenden  Körner  als  einen  Ueberrest  des  im  Em> 
bryo  reicblicb  vorfaandenen  gallertigen  Hildang^matorials  angesehen  wissen  will,  ist 
nach  Vf.  ein  gallertiges  Bildangsmatehal  niemals  vuriaanden.  Das  Netz  der  Poa- 
mn^MliMi  Fldea  ^  welehnm  aUerdingt,  irie  ▼£  mit  v.  Kunow  und  OMamiMt 
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§■§•11  L.  eoDttatircn  kann,  stampfe  freie  Enden  «ia  normales  Yorkommen  sind), 
entwickelt  sieb  rielmehr  aim  einem  zarten  Netz  kürnig^er  protoplasroatincfaer  niemals 
Uanr  gallertigar,  ao.s  deutlichen  Zellen  saaammeogesetster  Stränge.  Die  Zellen 
«MbtM  Inngtua  «nd  seigen  apätar  Ulafi-i  «ad  Qntntnifbflf,  di«  gani  wfo  M  d«a 
II oskalkarpardieB  saant  mb  Bande  anllritt  nad  stob  daan  Aber  dia  f  aaae  Zella 
varbreitet  Jetst  ant  tritt  nro  den  Kern  die  klare  Substaai  auf,  die  die  Zellen 
gleichsam  aufquellen  macht  und  die  quergestreiften  Maasen  aus  dem  Centrum  ver- 
drängt. Die  Ausbildung  dieses  letxten  Stadiums  fällt  schon  gar  nicht  mehr  in  das 
BmbiyoiiaUeben,  ■ondara  baraiti  ia  dae  erste  Lebea^jabr.  Hiaraas  eebon  ergiebt 
rieb  die  Uarlebtlgkait  dar  Anaicbt,  welche  die  Fidea  älM  Bntirickalanfistadien  von 
Maekelfasern  angesehen  wissen  will  (Aasr).  Oaber  die  fonetlonelle  Badentaag  diecar 
Gabiida  spriebt  Vt  sieb  weiter  nicht  aas.  BSD. 


P.  Bbst,  Death  from  accumuiation  of  hair  in  tbe  stomach  of  a  woman. 
Brif.  med.  Jonrn.  1869.  No.  467. 

Ia  dan  vorilagaadaa,  ehieni  frdbar  (Cbl*  1869.  688)  aiitgetfiailteB  aebr  Ibn- 
liehen  Falle  batte  eich  bei  einem  SOjäbrigea  rranenzimmer  in  Folge  der  15  Jabre 
lang  fortgesetzten  Gewolmlieit .  ihre  Haare  su  verschlucken,  eine  umfängliche  resi- 
stente Oeschwulst  in  der  Magengegend  eingestellt,  durch  welche  eine  grössere  Zahl 
TOB  Untersncbem,  in  Verbindung  mit  aebr  häufigem  Erbreeben,  aar  Diagnose  eines 
Vagaabarebsas  gettbrl  warda.  Dar  Ted  arfclgte  pt6ttlieb  dareb  ParitoaHis. 

Die  Section  ergab  als  ürsache  derselben  rfaa  Perforation  des  Ifagaaa  doreh 
ein  Geschwfir  an  seiner  hintereu  Fläche.  Seine  gauee  Höhle  war  von  einer  fest 
verfilsteo,  schneidbaren  Haarmasse  angefällt,  welche  bis  weit  in  den  Oesophagus 
binaofireiehta  und  ein  getrones  Abbild  der  Con^nc^ti^^»  eingenommenen  CaTi- 
tltaa  daisteOta.  PonldL 


H.  RoSBOROuan  Swanzt,  Oo  esaential  Phthisii  balbi.   DobL  qaart.  Jonrn. 

1869.  Nov.  p.  531-636. 

Vf.  beschreibt  einen  neuen  Fall  von  sogen,  essentieller  Pbthisis  bulbi,  wo 
ohne  naebweisbare  Yerindernng  dar  lanaraa  AogaaUnla  wiadarbolt  «laa  aabr  itaiba 
Tanalndening  der  ConsistaaB  des  Aagaa  eiatrat  arit  davaaf  folgaadar  Wiederher- 
stellang  sur  Norm.  Der  Fall  betraf  eine  au  Cataract  operirte  Fraa,  WO  wihread 
dar  Operation  ein  bedeutender  Glaskörperverlnst  Rtattgefunden  hatte. 

Die  raschen  Consistenzveräuderuugen  erklären  sich  leichter,  wenn  man  mit 
IwaaoFr  annimmt,  dass  in  Folge  dea  Tailaftaa  aa  Glask6ipar  aiaa  partiella  AblOsnng 
dsa  laCstsraa  dardi  alaea  ifissigaa  Brgnss  awiseben  ibn  aad  die  Netsbaat  arlblgt 
mL  Ein  derartiges  Ezsodat  kann  eeteris  paribus  leichter  resorbirt  and  wieder  aufa 
Mene  ausgeschieden  werden,  als  die  Snbstanz  des  Glaskörpers.  Vielleicht  war  in 
den  beiden  anderen  bis  jetst  bekannten  Fällen  dieser  Erkrankung  (v.  ObIps,  Naobl) 
gleiebMls  afaie  OlaskörpenUBsaag  Torbaadan.  UabHgeai  aaSm  der  van  T£  mit- 
gaOMÜta  Fall  teMiesillBh  einaa  gfiaatigaa  Aasgang.  Leber. 


O.  SOHULTZBBy  Deber  den  Stiokstoffumsati  bei  Febril  reearreoi. 

Aanal.  d.  Charit^-Krankenb.  1869.  XV  153-175. 

8.  fand  ebenfalls,  wie  schon  Riesbkfkld,  Hlpfebt  (und  Unrch  Cbl.  1869.  662, 
810;  1870.  44)  dass  die  während  der  Fieberanfälle  gesteigerte  Hamstoffausscheiduag 
ooob  einige  Zeit  den  TemperatnrabfkU  ttbardanert.  DU  Tier  BÜtgetbeOten  Tabellen 
laasea  die  durcb  den  fiebeibaftaa  Proaees  Tsrursaehte  Steigerung  der  Eiweisscon. 
aamptiOB  b«aaaders  deutlich  erkennen ,  weil  sie  eine  Vergleicbuog  mit  derjenigen 
Bamstoffmenge  gestatten,  welche  fieberlose  Fat.  bei  derselben  Diät  entleerten.  Die 
poetfebrUe  Steigerung  der  Harnatoffausscbeidung  erklärt  S,  nicht  ans  einer  naeb* 
trlgUebea  MMrung  von  «Ibnnd  das  Flaban  angiUaftw  «nvoUtHadigaB  Oxyda- 
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tionfiproducten ,  weil  von  derartigen  Producton,  deren  Men|;e  nach  der  spSteren 
H*rnstoffaa88cheiduag  zu  ecblieMen,  eine  aaMerordeoUicb  grosse  «ein  müsste,  im 
Htm  Kidili  m  flttden  ist,  soadarii  «r  kXU  ti«  «uüof  d«r  ImIih  OasuaiMn  noch  aadi 
4i«r  V«nBiiid«nittf  «iner  vorher  raiddiehoD  ffiweinnlnhr  bii  Boa  Bintritt  «iMt  iMam 

Stickstoffgleichgewichts  fortdanernden  reichlichen  Harnstoffentieerung ,  nur  mit  dem 
Unterschied,  dass  im  Fieber  das  der  Oxydation  anheimfallende  Circiilationseiweist 
aas  dem  in  grösserem  Maasse  zerfalleadeo  Orgaaeiwetss,  statt  wie  dort  aus  der 
Nabrang  berrorgeliL    Seaalor. 

V.  Schroff,  Uebcr  die  reifen  und  unrcit'en  Früclitc  von  Coniutn 
niaculatum  bezüglich  ihros  Cichaltes  au  wirksaineu  BesUtodtbeilen. 
WocbeobL  d.  k.  k.  Ues.  d.  A erste  in  Wien  1870.  No.  1—8. 

8.  hatte  tn  «faiwr  frftbartn  (1856)  Arhatt  oadigafriaMD,  dan  4ia  onreMMi,  End« 
Beptonber  gMammalteD  Frlahte  In  aloebolisehan  Bstraet  wirhuagsloMr  aind  «I«  dar 
gleiche  Auszug  reifer  Frfichte;  hiermit  standen  die  Aogaben  anderer  Porscbari  wo- 
nach der  Gehalt  an  Coniin  in  anreifen  Früchten  ein  grösserer  ist,  und  diese  wirk- 
samer sind  al.H  die  zur  Biüthezeit  gesammelten  Blätter,  iu  uolüsbarom  Widerspruch. 
Die  wiodor  aa^taoBUDaoea  UntanodiaBgen  habon  dam  Vf.  dia  Biohti^aU  aeiner 
damalifaB  Behaaptang  ällanUngs  argoben,  aar  waren  die  anreifeo  Frtebte  die  eiaar 
einjährigen  Pflanze,  die  niemals  reife  Früchts;  entvc-ickclt,  während  die  zweijährigen 
Exemplare  im  Si'ptembor  vollkommen  reife  Früchte  geben.  VViir<ieii  aber  mit  den 
im  Juli  gesammelten  unreifen  Früchten  resp.  deren  alcoholischem  Kxtract  und  zum 
Verglelehe  aiit  dem  alcoboUaobeo  Eztraek  der  ioi  Beptenber  and  Oetober  geaamneltaa 
reifen  PrOehto  VwfiftnofaTefaaebe  aageetelll,  m  ergab  «•  «tob  ia  l7ebarehutta»ainBg 
mit  dem  Eeanltat  der  anderen  Autoren,  dais  4  grm.  des  ans  den  unreifen  Früchten 
dargestellten  Kxtracten  Kaninohon  unter  den  bekannten  Symptninon  tödtoteii,  die- 
selbe Menge  des  aus  reifen  Früchten  gewonneuen  Extractes  nur  unbeduuteud  die 
TUere  ergriff,  Ibst  in  dem  Uaaaie,  ab  den  reiHm  Frdebten  noeh  nnrdlb  beim  Ab* 
leaen  bdfaadaeht  worden  warea.  Am  oehwiebaten  wirkt  älao  daa  Priparai  tob 
unreifen  Frfichlen  einjähriger  Pflanzen,  stärker  das  der  reifen  Frfiehle»  am  inten- 
sivsten das  von  unreifen  F'rächten  aweijäbhger  Pdansen,  die  bet  ans  vom  Monat 
Juli  an  gesammelt  werden.    Badzi^ewaU. 

£.  Gbimitz,  Ueber  die  Einwirkiuig  der  Bltttsäare  auf  die  rothen 

Blutkörperchen.    PrLll«BB*a  Arch.  III.  46-52. 

Die  rotben  Blutkörperchen  von  Fröschen,  die  mit  geringen  Dosen  von  Cyan- 
kalium  vergiftet  sind,  zeigen  unmittelbar  nach  dem  Tode  des  Thieres  oft  granulirte 
Binder  und  runde  Gestalt;  waren  die  Frösche  mit  1  Com.  2  pCt  CjrU-lösung  ver- 
t,  eo  neigte  aieh  nnr  an  Stelle  der  elliptbehen  Form  der  BIntitörpereben  die 
In  der  SraiOKRB'schen  feuchten  Kammer  konnte  Vf.  8  Stadien  der  Einwir» 
kung  von  Blausäure  auf  die  Bhitkorperehen  unterscheiden:  1)  das  der  Qranxiiation 
und  Zusammensiehung  nach  l.Htüudigcr  Einwirkung  der  Dämpfe;  2)  das  der  Ent- 
färbung; der  Farbstoff  tritt  in  das  Serum  über,  der  Band  der  Blutkörperchen  wird  un- 
regelnribaig  eiogebnebtet,  die  Kerne  s^gen  feine  Pfinetelien;  8)  daa  de«  Zerfallet  oft 
iat  nar  noch  eine  feinkrfimlige  Masse  an  Stelle  der  Blutkörperchen  zu  sehen.  Aelmlioh 
▼erhielt  sich  das  Blut  von  Warmblütern  in  der  SxHiCKER'schen  Kammer  bei  Einwir- 
kongvon  BlausäuredÜmpfen  ;  Coutrolversucbe  mit  Wasserdfimpfen  fehlten  natürlich  nicht. 
Diese  Geataitsveräuderungeu  der  Blutkörperchen,  wodurch  sie  eine  grössere  Gesammt- 
•berflieha  gewinaen  and  etliker  refleoBreB,  erkürt  aaob  Vt  die  hallrolbe  BIntlirbe 
der  mit  CjH  oder  KCj  Tergiftetoa  Thlere.  Die  Tenaeha  efaid  Im  pbTiiol.  Labor,  an 
Jena  unter  Leitung  von  E.  Peetbk  angestellt.  Radzlejewiki. 


(aalar  Betoslilnss)  an  die  ▼erlagihaBdlaag,  BerBa,  Unter  den  LlDdeo  6R,  adreidrea. 


▼«dag  ven  Amgaai  Blraahwald  In  BoHla.  —  Dnok  vea  B.  &  Bermaan  ta  Brntta. 
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Gentralblatt 

für  die 


mcdicinischcn  Wissen&challteik 


Unter  Ifitwirknng  von 

nffigllt  TOB 

J.  RotenthaL 


1870.  9.  April.  No.  15. 

InhAltt    Rajrwbky,  Wirknn^  des  Cbloralbydrats  (Orif.-llltth.;  BcUsn). 

PlÖss,  Biweiaskörper  der  BlutflÜHsigkeit  (Orig.«Mittb.)-  — 

Ebbrth,  Blut-  and  Ljmphfrefasse  des  Gehirns  and  Rückenmarks.  —  Müllcb, 
fiber  die  Aibmung  in  der  Lnnge.  —  Fiscrbb*Dibt8crt,  znr  Diagnose  der  A'nen- 
rjaoMU.  —  Fannu,  dn  MieMkrnmpf.  —  AoariTs,  Oberbnat  nnd  FipUlanohieht 
M  HratkranUMiteB  (BcIiIqm).  ~ 

Woiaow,  Anordnang  der  Liosenfasem.  —  BaicnEBT«  Bntwiekelnng  der  ZXbo«b 
—  NoBiLiBO,  Epitheiialkrebs  des  Oebims.    —    Wilks,  verscbiedena 
FlUe.  —  Blabb,  Wirkung  der  Chlor-,  Brom-  und  Jodverbindongen.  — 


»■-■  -    ^m.u  


(Sehloss  SU  8.  813.) 

9.  Nach  vorheriger  Durchschneidung  der  Vagi  bei  Fröschen 
und  nachfolgender  Injection  Ton  ChloraUiydrat  tritt  doch  die  Ver- 
langsamang  des  Hersschlages  ein.  Dasselbe  ist  auch  bei  Kaninchen 
der  Fall. 

10.  Unter  der  Einwirkung  des  Chloralhydrats  wird  die  Erreg- 
barkeit der  Vagi  bei  Kaninchen  nicht  alterirt. 

11.  Zur  Entscheidung  der  Frage,  ob  durch  Chloralhydrat  die 
peripherischen  Endigungen  der  Nn.  vagi  nicht  afficirt  werden  — 
wurden  Frösche  mit  Nicotin,  Atropin  und  Curare  vergiftet  und  dann 
wurde  das  Chloralhydrat  eingeführt.  In  allen  den  Fällen  trat  die 
▼erlaogsamende  Wirkung  auf  das  Herz  unverändert  auf. 

12.  Bei  den  Versuchen  an  Fröschen  zeigte  sich  noch  ein  in- 
teressanter Umstand:  nachdem  die  HersschlAge  schon  bis  wA  eineM 

yUI.  Jalirgaog.  U 
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RAJBwnKTt  Wlrkong  dM  Chloralhjdrati. 


Hinittumi  ^snnkeii  waren  —  trat  ein  Zeitpanct  ein,  in  welchem  der 
Henaoblag  in  der  Weise  erfolgte,  daes  stets  auf  eine  längere  Pause 
T^n  mebreren  Secunden  mehrere  regelmässige,  rythmische  Uerscon- 
tractionen  hintereinander  erfolgten  dann  das  Herz  wieder  pausirte 
—  dann  wieder  mehrere  Pulsationen  etc.  Während  nun  die  Länge 
dieser  Pausen  an  Ausdehnung  zunahm,  verminderte  sich  stetig  die 
Ansahl  der  den  Pausen  folgenden  Pulsationen  —  bis  nach  jeder 
Pause  nur  noch  eine  regelmUssir,'e  rythmische  Contraction  erfolgte  — 
und  schliesslich  auch  diese  ausblieb,  die  Pause  somit  continuirlich 
wurde  und  der  Herzschlag  dauernd  sistirte.  Gleichwohl  gelang  es 
auch  jetzt  noch  durch  mechanische  Reizung  des  Herzens  einen,  aber 
nur  einen  regelmässigen  und  rythmischen  Herzschlag  auszulösen, 
worauf  das  enorm  dilatirte  und  blutüberfüllte  Herz  wieder  dauernd 
in  Diastole  verharrte. 

13.  Auch  bei  Fröschen,  welche  in  der  Weise,  wie  dies  CoHN- 
HEIM  gethan  hat,  durch  eine  Kochsalzlösung  vollkommen  blutleer 
gemacht  waren,  wirkt  Chloral  auf  Hers  und  Nervensystem  wie  bei 
normalen  Thieren. 

14.  Versnche  am  Kyraographion,  welche  Herr  Prof.  Rosenthal 
mit  mir  anzustellen  die  Güte  hatte,  fiilirten  zu  folgenden  Schlüssen: 

a)  Kleine  Dosen  setzen  den  lUutdruck  vorübergehend  herab 
durch  Lähmung  des  vasomotorischen  Centrums;  gleichzeitig  steigt 
die  Pulsfrequenz,  vielleicht  in  Folge  des  gesunkenen  Blutdrucks.  — 
b)  Bei  grösseren  Dosen  folgt  einer  anfänglichen  Beschleunigung  eine 
daaemde  Abnahme  der  Pulsfrequenz,  und  der  Dmok  bleibt  dauernd 
Termindert  in  Folge  einer  Schwächung  der  Hentbätigkeit. 

Diese  Ergebnisse  mahnen  an  grosser  Vorsicht  in  der  Anwen- 
dung des  Ifittels  in  FUlen  von  Henfeblem  oder  anderen  Krankheiten 
mit  abnorm  niedrigem  Blutdruck. 

16.  Das  OhloraihTdrat  verlangsanit  die  Respiration  bei  Fröschen 
bis  cum  Tollständigen  Erldsehen  derselben. 

IG.  Bei  Kaninchen  tritt  auch  Verlangsamung  der  Respiration 
ein,  welche  bis  zum  Tode  alimählich  sinkt.  Die  Atbmuog  sistirt 
froher  als  die  Heracontractionen,  Bleibt  das  Thier  am  Leben ,  so 
beschleunigt  sich  die  Respiration  nach  einiger  Zeit  wieder  und  kehrt 
allmählich  aar  Norm  aurfick. 

17.  Nach  Durchschncidung  der  Vagi  bei  Kaninchen  tritt  auch 
Verlangsamung  der  Respiration  ein.  Das  Mittel  wirkt  also,  wenn 
nicht  «itsdiltessltoh,  so  doch  jeden&Us  auf  das  respiratorische 
Centrmm. 

Id.  Fälle  sehr  schnellen  Todes  nach  der  Injection  relativ  nicht 
grosser  Quantität  können  wahrscheinlich  nicht  anders  erklärt  werden, 
als  durch  die  Annahme»  dasa  au&Uiger  Weiea  ein  Blotgeftss  ver- 
Istat  worden  war. 
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19.  In  der  auf  0*^  abgekühlten  Exspiratiousluft  vermochte  ich 
Kmd  Chloroform  Dachzu weisen. 

20.  Die  Section  ergab  stets  ausser  einer  starken  yenösen  Hy* 
per&mie  gar  keine  abnormen  Zeichen. 

Herrn  Pro£  R08K8TBAL,  welcher  mich  bei  meiiieD  VersncfaeD 
durch  seinen  Rath  nntersifltste,  sage  Ich  hiermit  meinen  besten  Dank, 

Berlin,  Anfang  März  1870. 


Uiber  die  Elwebskörper  der  BlutflQttigkeit 

Von 

Dr.  P.  Plöes« 

E.  Eichwald  hat  in  der  „Petersb.  med.  Zeitschr."  die  Ergeb- 
nisse einer  Untersuchung  tiber  die  Eiweisskörper  des  Blutserums  und 
der  Herzbeutelflüssigkeit  yeröffeutlicht ,  welche  mit  den  bisher  be- 
standenen  Ansichten  über  die  Existenz  des  Serumeiweisses  und  über 
die  Eigenschaften  des  Syntonins  und  Paraglobulios,  sowie  dem  Pro- 
cesse  <lor  F"ibrinbildiitig  in  unauflösbarem  Widerspruche  stehen. 

Kurz  zusanimengefasst  hat  er  in  dieser  Arbeit  die  Existenz  eines 
ira  Wasser  löslichen,  und  nicht  durch  Salze  in  Lösung  erhaltenen 
Eiweisskörpers  im  Bhitscrum,  des  Serumalbumins  bestritten;  und  statt 
dieser  eine  syntoninbildende  Substanz  im  Serum  aufgestellt,  welche 
identisch  sein  soll  mit  dem  Seruraeiweiss  der  neueren  Autoren, 
und  die  Ei«>enschaft  hat,  durch  Fällung  mit  NaCl  und  Salzsäure  in 
Syntonii)  überzugelieu ;  während  diese  Eigenschaft  dem  Paraglobulin 
fehlen  soll. 

Ferner  hat  er  den  Sata  aufgestellt,  dass  eine  ammoniakaliscbe 
Sjntoninlösung  durch  Neutralisation  nicht  geftUt  werde,  und  auf 
diesen  Sata  die  Theorie  gegründet,  nach  welcher  die  Fibrinhildung 
einfach  als  eine  Zersetzung  des  im  fiiute  enthaltenen  syntoninsaarea 
Ammoniak  an&ufassen  wUre;  denn  die  von  Eichwald  syntoaia« 
gebende  genannte  Suhstana  ist  nach  ihm  nichts  Anderes  als  syn- 
toninsaures  Ammonialc  Durch  die  Zersetaang  fiele  das  Syntenia 
nieder,  und  es  wären  hiemach  durch  Zersetanng  des  syntoninsauren 
Ammoniak  entstandenes  Syntonin  und  Fibrin  ebenso  identisch ,  wie 
das  Serumei weiss  eigentlich  syntoninsaures  Ammoniak  wftre.  Wegen 
der  weitgehenden  Cunsequensen  dieser  Sfttae  liabe  i^  auf  Anflbfda- 
rung  des  Herrn  Pro£  Hofpb-Sbtleb  unter  seiner  Leitung  die  naeb- 
folgenden  Untersuchungen  angestellt. 

Abgesehen  von  dem  schon  oft  bewiesenen  allbekannten  Satee^ 
dass  der  Zusats  von  NHg  aum  Blute  die  Qertnaung  höchstens  etwas 
verzögere,  keineswegs  aber  vernichte,  lag  es  mir  daran  directe  che» 
mische  Beweise  für  die  Möglichkeit  oder  Unmöglichkeit  dieser  Ai»> 
sichten  au  suchen. 

16» 
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Fl6u,  Eiweisskörper  der  Blutdüssigkeit 


Um  die  Identitäl  oder  Vertchiedenbeit  dea  aoi  dem  Muskel 
dureh  Anssiehen  mit  sehr  verdttnoter  Salasflnre,  und  des  ao«  dem 
Blutseram  dnreb  Fallong  mit  NftGl  ood  Selsaiare  gewonnenen  Sjm- 
tonins  featsustellen ;  ferner  um  festsuttellen  ob  in  diesem  Nieder- 
gehlege des  Blutserums  kein  anderer  EiweisskÖrper  als  das  Syntonin 
Torbanden  sei,  wurden  die  folgenden  Versuche  angeatellt: 

1.  Es  wurde  aua  dem  Muskel  durch  Ausziehen  mit  aebr  ver- 
dünnter Salzsäure  (1  grm.  HCl  auf  den  Liter)  Syntonin  gewonnen; 
daaaelbe  durch  Neutralisation  mit  NaaCOs  gefiüit,  mit  Waaaer  rein 
gewaschen  gab  folgende  Reactionen: 

a)  Die  concentrirte  mit  sehr  wenig  Ammoniak  bereitete,  (yom 
ungelöstem  Rückstände  abfiltrirte)  Lösung  war  beim  Neutralisiren  so- 
wohl durch  Salzsäure  als  durch  Essigsaure  fällbar. 

b)  Die  ammoniakalische  Lösung  war  durch  Kochen  nicht  coa- 
gulirbar,  und  war  nach  dem  Erkalten  ebenso  durch  Neutralisation 
fällbar  und  durch  Säuren  löslich,  wie  die  nicht  erhitzte  Losung, 

c)  Mit  NaCl- Stücken  bis  zur  Sättigung  versetzt,  wurde  die 
saure  Lösung  vollständig  gefällt,  während  die  alkalisch  reagirende 
ammoniakalische  Lösung  niemals  gefüllt  wurde.  Es  konnten  bis  zu 
gewissen  Mengen  Säure  und  NaCl  als  Fällungsmittel  einander  ver* 
treten. 

d)  Wurde  Syntonin  aus  saurer  LSsung  dureh  NaCl  geßlUt,  und 
mit  halb  gesKttigter  NaCl-Lösung  so  lange  gewaschen  bis  das  Wasoh- 
Wasser  gar  nicht  mehr  sauer  reagirte ,  so  war  es  nach  dem  Aus- 
pressen in  Wasser  vollst  in  dig  löslich,  und  aeigte  in  der  LOsung 
aaure  Reaction. 

E!s  waren  diese  Reactionen  vollkommen  abereinstimmend|  ob  aur 
LOsnng  NH^  NatCSOt  oder  NaHO  genommen  wurde. 

3.  Blutserum  wurde  mit  dem  gleichen  Volum  gesSttigter  NaCl- 
LOeung  und  soviel  Salssäure  verseta^  dass  die  ganse  Mischung  1  grm. 
HCl  auf  100  Ccm.  enthielt,  worauf  ein  voluminöser  Niederschlag  ent- 
stand, der  folgende  Beactionen  aeigte: 

a)  Der  ausgcprcsste  aber  nicht  gewaschene  Niederschlag  lAste 
sich  vollständig  in  Wasser. 

b)  Der,  mit  halb  gesättigter  NaCl- Lösung  bis  zur  neutralen 
Reaction  des  abfliessenden  Waschwassers  genau  ausgewaschene  Nie- 
derschlag löste  sich  auch  vollständig  in  Wasser;  wohei  die  Lösung 
saure  Reaction  zeigte;  wurde  die  Lösung  durch  NaCl  Stücke  ge- 
fällt, so  ging  die  saure  Reaction  in  neutrale  über.  Das  gesammelte 
Waschwasser  enthielt  keinen  EiweisskÖrper  (gab  auf  Zusatz  von 
Alkali  nach  dem  Kochen  mit  Salpetersäure  keine  Gelbfärbung). 

Sowohl  der  gewaschene  als  der  nicht  gewaschene  Niederschlag 
gab  alle  oben  angeführten  Syntoninreactionen ;  namentlich  waren 
beide  löslich  in  Alkalien  uud  Säuren ;  aus  den  Lösungen  durch  Neu- 
Irafisation,  sowie  aus  den  sauren  Lösungen  durch  NaCi  fällbar  j  nicht 
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fällbar  dnreh  NaCl  dagegen  ans  alkalitober  LOsong;  es  verhielt  sich 
dabei  die  aniinooiakaliscbe  Ldstmg  genaa  so  wie  die  mit  koUen- 
saurem  Natron  bereitete. 

3.  Es  wurde  versucht  im  Blutserum  durch  verschiedeDartige 
FüUuDgen  mehrere  Eiweisskörper  darzustellen,  was  jedoch  nicht  ge- 
lang; denn  Blutserum  mit  Wasser  auf  das  10  fache  Volum  verdünnt 
und  mit  COg  behandelt  gab  einen  Niederschlag;  die  vom  Nieder- 
schlage abfiitrirte  Flüssigkeit  gab  mit  Essigsäure  einen  zweiten  spär- 
lieben  Niederschlag. 

Beide  Niederschläge  zeigten  übereinstimmend  Paraglobulinreac- 
tionen:  Lösliclikeit  in  verdünnter  NaCl-Lösung  und  verdünnten  Säuren 
und  Alkalien,  Unlöslichkeit  in  Wasser,  concentrirter  NaCl'Ldsung  und 
concentrirten  Säuren. 

Es  blieb  nach  diesen  Fällungen,  raoclite  die  Verdünnung  und 
der  Zusatz  von  Essigsäure  noch  so  weit  getrieben  werden,  immer 
noch  Ei  weiss  in  Lösung,  wie  es  Eichwald  selbst  sugiebt.  Ein 
weiterer  Unterschied  swischen  dem  Serumeiweiss  nod  dem  Paniglo* 
bnlin,  sowie  dem  Syntonin  besteht  darin,  dass  das  SemmeiweiM  so» 
lange  es  nicht  in  Syntonin  ▼erwandelt  ist,  durch  Eintragen  yon  NaCl* 
Stocken  bis  cur  Sättigung  der  Lösung  nicht  geflült  wird,  während 
Paraglobnlin  und  Syntonin  gefüllt  wird. 

Und  wenn  Eichwald  behauptet,  dass  der  aweite  mit  Essigsäiire 
bei  deutlich  saurer  ReactiiAi  entstandene  Niederschlag  «nftnglioh 
awar  löslich  ist  in  verdünnter  NaCl*  Lösung,  später  aber  seine- Löa- 
lichkeit  verliert,  und  bloss  die  Reactionen  des  Syotonins  seigt,  so  ist 
dies  sehr  begreiflich,  denn  die  Eiweisskörper  gehen  eben  mit  Säuren 
in  Acidaibumine  über,  welche  wie  bisher  bekannt  alle  sich  dem  Sjo- 
tonin  gleich  verhalten. 

wurden  ferner  aus  den  so  gewonnenen  Paraglobulinen 
Syntonine  gebildet,  durch  Fällung  mit  HCl  und  NaCI-Lösung,  welche 
beide  vollständig  übereinstimmend  die  Reactionen  des  aus  dem  Mus- 
kel gewonnenen  Syntonins  zeigten. 

Nach  den  hier  angeführten  Reactionen  lassen  sich  die  von 
Eichwald  aufgestellten  Sätze  einfach  widerlegen:  es  giebt  im  Blut- 
serum einen  Eiweisskörper,  der  durch  Verdünnung  und  Durchleiten 
von  Kohlensäure  nicht  gerällt  wird,  ebenso  nicht  durch  Essigsäure; 
welcher  jedoch  durch  Coagulation,  und  durch  NaCl,  nach  dem  üeber- 
iiibren  in  Syntonin  fällbar  ist,  dies  ist  das  Serumeiweiss. 

Durch  NaUl  und  Salzsäure  wird  der  ganze  Eiweissgehalt  dea 
Blutserums  als  Syntonin  gefällt,  und  dieses  Syntonin  verhält  sich  in 
allen  seinen  Reactionen  als  homogene  Substana;  es  wird  demnach 
das  Paraglobnlin  des  Blutseroms  ebenso  wie  das  Serumeiweiss  trotc 
der  Aswesenheit  des  NaOl  in  Syntonin  ttbergeflihrt  und  ist  dann  nach 
dem  Auswaschen  vollständig  in  Wasser  löslich,  denn  eine  gewiaie 
Säoremenge  lässt  sich  dnreh  Answaschen  nicht  wegschaffen. 
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Die  ammonUkaliscbe  SyDtoninlösung  wird  durch  Säuren  ebenio 
bei  der  Neutralisation  gefällt  wie  eine  andere  alkalische  Lösung;  es 
kann  daher  das  durch  Neutralisation  nicht  fällbare  Serumeiwciss  kein 
•yotoninsaures  Ammoniak,  somit  das  Fibrin  keine  Syntoninsäure  sein. 

Es  wird  daher  vorderhand  j<  denfalls  vorzuziehen  sein,  die  Blut- 
gerinnung als  durch  das  Zusammenwirken  der  fibrinogenen  und 
fibrinoplastischen  Substanz  hervorgebracljt  ^u  erklären;  welche  Er- 
klärungsweise, wenn  sie  auch  nicht  so  scliön  und  einfach  die  Fibrin- 
bildung  aufhellti  doch  einige  nicht  widerlegte  Thatsacheu  für  sich  hat. 


C.  J.  Ebebth,  Ueber  die  Blut-  und  Lymphgefässe  des  Ge- 

hinu  und  Rttckemnarks. 

yiKm>w*k  Anh.  XUZ.  48-M. 

Wenn  man  die  isolirten,  mit  einer  Advcntitia  bekleideten  feinen 
arteriellen  und  venösen  Gefässchen  eines  frischen  menschlichen  Ge- 
hirus  mit  einer  ^procentigen  Lösung  von  salpetersaurem  Silberoxy- 
dui  behandelt,  so  tritt  auf  der  Adventitia  eine  Zeichnung  auf,  die 
durchaus  mit  der  bei  gleicher  Behandlung  an  den  Lymphgeiassen 
und  lerSsen  Häuten  aultretenden  übereinstimmt.  Die  Felder  sind 
deutlich  polygonal  von  sackigen  Rändern  begrenat  und  enthalten  fast 
alle  Kerne.  Aach  noch  nach  der  Silberbebandtang  gelingt  es,  wenn 
auch  nicht  so  vollkommen  wie  am  frischen  Präparat,  durch  Säuren 
und  Alkalien  yon  den  Gefitosen  die  aarte,  jetzt  eben  dieses  Silber- 
mosaik Bcigende  Adyentitialmembran  abaubeben.  £s  sind  also  die 
Oeftate  der  nervösen  Centraiorgane  mit  Ausnahme  der  feinsten  Ca- 
pfllaren  von  einem  äusseren  £pithel  fiberaogen,  ftir  welches  Vf.  die 
Beseichnnng  „Perithel"  gebraucht  wissen  möchte. 

Die  auf  Durchschnitten  erhärteter  Gehirne  leicht  zu  beobach- 
tenden» neuerdings  von  Roth  (Cbl.  1869.  390)  eingehender  behandelten, 
die  circumvasculäreu  Räume  durchsetzenden  Gliafadchen  inseriren 
sich  leicht  verbreitert  eben  an  diesem  die  Gefüsse  von  aussen  beklei- 
denden Perithel.  Es  stellt  also  das  Perithel  nicht,  wie  P^ini^'e  an- 
nahmen, die  äussere,  sie  gegen  die  Masse  der  Neuroglia  abs  .  hliessende 
Wand  der  circumvasculäreu  Räume,  sondern  die  äussere  Begrenzung 
der  Blutgefässe  gegen  die  genannten  Hohlräume  dar. 

Ganz  ähnlich  verhalten  sieh  auch  die  epicerebralen  Lacunen,  die 
von  feinen  aus  der  Pia  in  die  Hirnrinde  eintreten  den  kernlosen 
Fäserchen  durchsetzt  werden.  Die  i  ircumvasciilären  Räume  des  Ge- 
hirns comiuuuiciren  mit  den  gleicht'alls  einer  epithelialen  Auskleidung 
entbehrenden  Subarachnoidalräumen.  Ebenso  die  die  Blutgefässe 
begleitenden  Lyniphgelässe  der  Pia,  die  ebenfalls  durch  kein  Endo- 
thel sondern  nur  durch  dichtere  Bindegewebslagen  nur  unvollkoinmen 
gegen  die  epicerebralen  Lacunen  abgeschlossen  werden.    Es  ist  da- 
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her  aur  auf  kleine  Strecken  möglich ,  die  Lyraphräume  der  Pia  zu 
fUleBi  ohne  gleichzeitig  aueh  die  Laouneo  zu  injicireu. 

Mit  eodothelialer  Aaskleidung  vereebeoe  Ljmphrftniiie  bat  Vf. 
bia  jetzt  weder  io  der  Pia  noch  in  der  AhKshnoidea  darinitenen  ver- 
mocht.  Ebensowenig  Ist.  et  ihm  gelungen,  d$e  abfll^renden  Ljmph- 
babnen  derselben  aufsnfinden.  BaO. 


J.  J.  MüLLEB,  lieber  die  Athmang  in  der  Lange.  « 

sieht,  aead.  B«r.  1869.  148-188, 
Die  beiden  in  der  Longe  stattfindenden  Processe  der  inneren 
nnd  der  äusaeren  Athmang  lassen  sich  durob  Venuobe  an  ao^;^ 
scbnittenep  einer  künstlichen  Blutdurchströmong  aosgesetslen  Lnngon 

von  einander  trennen.  Um  die  äussere  Athmong  ganz  aaszusoblieisen 
brachte  Vf.  (in  LuDwio's  Laboratorium)  die  ausgeschnittene  Longe 
in  einen  dicht  anschliessenden  Kautsch ukbeutel,  der  aussen  von 
Wasser  umgeben  war,  und  verschluss  ausserdem  die  Trachea  durch 
ein  Manumeter.  Die  kleinen  Gasraume  einerseits  in  dem  Bronchial- 
bäum,  andrerseits  zwischen  Lungenoberfläche  und  Kautschuk beutel 
(„künstlicher  Pleuraraum")  wurden  um  jede  äussere  O  Aufnahme  aus- 
zuschliessen  mit  Stickstoff  angefüllt.  Die  Durchströmung  geschah 
nach  den  bereits  bekannten  Methoden  (Chi.  1868.  40);  das  in  die 
Lungenarterie  einströmende  deübrinirte  Arterienblut  von  Zimmer- 
temperatur (IS — 20*^)  stammte  meist  von  demselben  Hunde  dessen 
Lunge  zu  dem  Versuche  diente;  die  venöse  Oanüle  stand,  wenn 
beide  Lungen  benutzt  worden,  mit  dem  linken  Vorbof;  sonst  direot 
>  mit  den  Lungenvenen  in  Verbindung.  Die  BlatcanQleni  femer  das 
Tracbeabvbr  nnd  ein  mit  dem  Pleoraranm  commonicirendes  Bohr 
(welches  wie  das  Tracbealrohr  snr  Controlle  das«  keine  Gasdiffosion 
stattfand  mit  einem  Manometer  Terseben  war)  gingen  loftdicbt  dareb 
eine  MetaUplatte,  an  deren  Ränder  sich  der  Eaotscbokbentel  inserirte. 
Wie  bei  den  Moskelversucben  (Cbl.  1868.  500)  wnobs  der  Wider- 
stand in  den  Oefössen  etwas  w&hrend  des  Versnebs,  so  dass  um  eine 
Qesch windigkeit  von  2—3  Ccm.  in  der  Minute  zu  erhalten,  anfangs 
ein  Draek  von  6,  zuletzt  von  20 — 30  mm.  Ug  erforderlich  war.  Die 
ersten  Portionen  des  ansströmenden  Venenblutes  worden  nicht  snr 
Analyse  benutzt. 

Das  durchgeleitete  arterielle  Blut  strömt  immer  dunkel  venös, 
wieder  aus.  Die  Verminderung  des  0-Gehaits  ist  sehr  beträchtlich; 
sie  beträgt  bei  einer  Geschwindigkeit  von  2  Ccm.  p.  min.  auf  100  Th. 
Blut  0,028 — 0,037  Th.  p.  min.  Bei  grösseren  Geschwindigkeiten  steigt 
der  V^erbrauch  bis  auf  0,164.  Der  O- Verbrauch  vermirjdcrt  sich  ferner 
während  der  Durchleitung;  er  ist  um  so  grösser  je  reicher  an  0  das 
einströmende  Blut  ist.  —  Neben  dem  O-Verbrauch  erfolgt  eine  Ab- 
gabe von  C0|  an  das  Blut;  dieselbe  beträgt  bei  der  Qeschwindig- 
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keit  von  2  Ccm.  0,018 — 0,030  pCt.  p.  miu.;  bei  grösseren  Geschwin- 
digkeiten steigt  sie  bis  auf  0,074  pCt.    Der  mittlere  Werth  des 

Qaokienten  ist  2;  «r  wlldist  mit  der  Oeacbwiodigkeit.  —  End- 
lich findet  «udi  eine  K-VenneEruDg  im  Blnta  statt,  welche  ohne 
Zweifel  dunit  suaemmeDhängt  dass  die  Longe  mit  N  in  Berlliinuig  war. 

Die  Gelegenheit,  den  Vorgang  der  inneren  Atbmong  in  einem 
Gewebe  von  so  einfachem  Ban  wie  die  Lmige  an  beobachten,  be- 
\iot8te  Vi  au  einigen  Versachen  in  der  bereits  Ton  Sohbbbmbt/bwsU 
(CbL  1869*  691)  begonnenen  Richtung.  Es  wurde  nacheinander  ge* 
wittmliehee  und  mit  milclisaurem  Natron  versetates  arterielleo  Blut 
durch  die  Longe  geleitet,  ond  der  Oaswechsel  in  beiden  Fällen  ver* 
glichen.  Im  letsteren  Falle  ergab  sich  stets  ein  grösserer  Gaswechsel, 
und  swar  war  die  Mehrabgabe  an  CO,  4— 6  mal  so  gross  als  der 
Mehrverbrauch  von  O;  in  der  auf  die  Durchleitung  von  Milchsäure- 
blot  folgenden  Dorchleitung  von  Normalblut  zeigte  sich  der  Oas- 
wechsel noch  immer  vergrössert,  und  zwar  auch  hier  mit  Ueber wiegen 
des  CO, -Plus.  Es  wird  also  das  milchsaure  Natron  unter  dem  Ein* 
fluss  des  LuDgengewebes  zerlegt;  handelte  es  sich  dabei  um  eine 
einfache  Verbrennung,  so  müsste  die  Vermehrung  des  0-Verbrauchs 
gleich  der  der  CO,-Bildung  sein.  Vf.  nimmt  daher  eine  Spaltung 
des  Lactats  an,  etwa  in  der  Weise  wie  bei  der  Buttersäuregährung; 
denkt  man  sich  den  dabei  freiwerdenden  WasserstoflF  (2  CgHgOg  = 
C4Hg02  -h  2  COg  +  2  Hg)  zu  Wasser  verbrannt,  so  würde  die  erfor- 
derliche 0- Menge  die  Hälfte  des  Volums  der  gebildeten  CO,  aus- 
machen (Vf.  giebt  irrthüralich  V4  an,  Ref).  In  dieser  Weise  kann 
man  sich  nach  Vf.  die  Fälle  erklären,  wo  bei  der  inneren  Athmung 
der  0- Verbrauch  hinter  der  CO^-Bildung  zurückbleibt,  oder  überhaupt 

nnahhttngig  von  ihr  ist;  die  Abh&ngigkeit  des  Quotienten       von  der 

'Stromgeschwindigkeit  (s.  oben)  Hesse  sich  dann  dadurch  erklären 
dass  die  bei  den  Spaltongen  erfolgenden  Oxydationen  von  der  Menge 
des  disponiblen  SaoerstolFs,  also  mittelbar  auch  von  der  Stromge- 
schwindigkeit abhäiigcQ. 

Beadg^h  der  Aosseren  Athmung  untersuchte  V£  die  fVage  ob 
die  Lunge  mit  einem  specifisohen  COs-AustreibungsTermögen  begabt 
sei,  nach  folgender  neuen  Methode:  .Erstickungsblut  wurde  abwech- 
'  sebd  durch  die  Geftsse  einer  au^blasenen  Lnoge,  deren  Hohbaum 
mit  Stickstoff  geftUt  war,  und  durch  einen  einfachen  out  Stickstoff 
geftllten  Baum  geleitet  Die  beiden  mit  Stickstoff  gefUlten  B«ome 
standen  dorch  ein  DifferentialmAnometer  in  Verbindung.  Näheres 
Aber  den  Apparat  s.  im  Original.  Im  Anfang  des  Versuchs  war  der 
Drnck  in  beiden  Bäomen  gleich,  sehr  bald  stellte  sich  ein  Oruck- 
überschuss  im  Lungenraum  heraus,  ein  Beweis  dass  das  Blut  an  den 
AWedenraum  mehr  Qas  abgiebt  als  an  einen  einÜMtfaen  Gasraum. 
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Der  Druckunterschied  betrug  in  5  Versuchen  an  drei  Lungen  4  bis 
30  mm.  Ug.  Bei  einem  zweiten  Versuch  au  derselben  Lunge  war 
die  Druckdifferenz  geringer  als  beim  ersten.  Aus  diesen  Versachea 
schliesst  Vf.,  dttt  die  Lange  ein  tpeeifiscbef  COg- Austreibungrw* 
mögen  Irnitst,  welches  oech  dem  Auaielmeiden  der  Lange  abnimmt 
—  Nebenbei  ergab  sich  die  intereeaante  Thättaehe,  dass  die  aafge- 
blaeene  Lunge  dem  dorchströmenden  Blute  einen  viel  grOeaeren  Wi- 
deratand  entgegeneetat  als  die  susemmengefattene.  BmoMia. 


Fischbb*I>istbcbt\  Experimentelle  Beiträge  sor  Diagnose 

der  Aneurysmen. 

Arch.  f.  clio.  Med.  VI.  680-646. 

V£  stellte  bei  einer  62jährigen  Frau,  welche  an  einem  Aneu- 
rysma arcus  aortae  litt,  welches,  wie  die  Section  nachher  heraus- 
stellte, das  Lumen  der  Art.  anonyma  und  das  der  Art.  subclavia 
dezira  durch  Druck  beeinträchtigte,  sphygmographische  Untersu- 
chungen an  beiden  Hadialarterien  an  und  fand  dabei  stets  die  Curve 
der  rechten  Radialis  weniger  hoch  und  die  zweite  secundäre  Welle 
weniger  ausgeprägt  als  links,  obgleich  man  mit  dem  Finger  keinen 
Unterschied  im  Pulse  wahrnehmen  konnte.  Aus  diesem  sphygmo- 
graphischen  Befunde  schlos»  Vf.  schon  während  des  Lebens  mit 
Sicherheit  auf  ein  Aneurysma,  da  man  nach  seiner  Ansicht  bei  Krebs- 
tumoren und  anderen  Geschwülsten  im  Cavum  thoracis  nie  ungleiche 
Pulsstärke  findet,  weil  die  Gewalt  des  Blutstroms  die  Neubildung  an 
der  Compression  eines  grossen  Gefässes  hinderte  und  dieselbe  nöthigen 
soll,  sich  in  anderer  Richtung  auszudehnen.  Ausserdem  glaubte  er 
sich  zu  der  Annahme  berechtigt,  dass  der  Blutstrom  In  d«r  Art.  ano- 
nyma oder  in  der  Art  subclavia  dextra  behindert  sei,  da  auch  die 
Gurre  der  rechten  Carotis  hoher  war  wie  die  der  linken,  wXhrend  Vf. 
das  umgekehrte  Verhiltniss  fiBr  das  Normale  hftit. 

Ausserdem  hftlt  Vf.  es  fltr  besonders  wichtig  und  fftr  die  Dia- 
gnose des  Aortenaneurysmas  charaoteristisch,  dass  an  den  Pttlseurven 
beider  Badiakrterien  die  Ascensionslinie  weniger  steil  war,  wie  unter 
normalen  Verhilltnissen.  Der  Ornnd  hierfllr  liegt  nach  seiner  An- 
sicht nicht  in  dem  etwaigen  Vorhandensein  von  Blutgerinnsetn  im 
aneurysmatischen  Sack  oder  in  der  Qefitoserweiterung  allein,  sondern 
die  Blasticitftt  der  Aneurysmawand  ist  es,  welche  die  saccadirte  Blut- 
bewegung in  eine  gleicbmässiger  fortschreitende  verwandelt;  ihre 
Wirkung  ist  daher  ähnlich  wie  die  des  Windkessels  bei  Pumpen. 
Der  Effect  wird  um  so  deutlicher  hervortreten,  je  grösser  der  aneu- 
rysmatiscbe  Sack  im  Verhältniss  zum  Gefässlumen  steht,  daher  kann 
bei  Aneurysmen  an  den  Radialarterien  der  Badialpulsgang  Tersohwin- 
den^  wie  dies  auch  beobachtet  worden  ist. 
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Eiu  abuüi  n]  spates  Erscheinen  des  Radialpolses  nach  dem  Spitzen- 
stoss  konnte  Vf.  in  seinein  Falle  nicht  constatiren.  Fränuel. 


H.  Fbbbeb,  Der  llieBekrampf  und  dessen  BeBiehung  zur 

Migräne,  zum  Bronchialasthma  und  zum  Heulieber. 
Arcb,  4>  QeilkiMid«,  1869.  567-639. 

Vf.  beschreibt  zunScbst  soefiQbrlicher  einen  Fall,  in  dem  eine 
Frau,  die  als  Kind  aeitweilig  an  Migräne  mit  Erbrechen  gelitten 
hatte,  spftter  an  Oesicbtsschmers  erkrankte,  welcher  namentlich  sur 
Zeit  der  stete  sehr  profusen  Menstruation  und  besonders  in  der  lettten 
Hälfte  der  Schwangerschaften  ungemein  heftig  wurde.  Hauptsäch- 
licher Sita  desselben  war  die  Bahn  des  N.  supraorbitalis;  und  neben 
demselben  erschienen  Zeichen  von  Hyperämie:  die  Conjanctiya  inji* 
oirt,  das  obere  Lid  leicht  ödematös,  beständiges  Tbränen.  Interessant 
war  nun  hierbei,  dass  beim  Nachlass  der  Schraersen  stets  heftige 
Allfälle  von  Niesen  mit  profuser  Secretion  aus  der  Nase  eintraten. 
Späterhin  stellte  sich  dann  das  Niesen  als  selbstständiger  Niesekrampf 
ein,  auch  ohne  dass  die  Gesichtsscbraerzet)  vorher^'e^ai)gen  waren, 
und  zwar  fast  alliuor^endlicli ,  kurz  nach  dem  Aufstehen.  Mitunter 
seigten  sich  ausserdem  noch  Aufstossen,  Gähnen,  Asthma. 

An  diesen  Fall  anknüpfend  und  mit  Kutksicht  auf  das  vorlie- 
gende literarische  Material  liebt  F.  zunächst  hervor,  dass  offenbar 
ein  gewisser  ursachlicher  Zusammenhartg  zwischen  dem  Ftarmus  und 
gewissen  Circulationsstörimgen  im  kleinen  Becken  bestehe,  die  sich 
bei  Frauen  als  Menstruationsanomalien,  bei  Mannern  als  Hämorrhoi- 
daibeschwerden  documentircn.  Üas.selbe  Verhältniss  bestehe  nun  bei 
einigen  anderen  Affectioneu,  die  auch  sonst  viel  Uebereinstimmendes 
mit  dem  Niesekrampf  haben ;  zunächst  bei  der  Migräne;  welche  auch 
in  der  Allgemeinbeit  der  Symptomatologie  eine  gewisse  Aehnlicbkeit 
mit  dem  Niesekrampf  aeige,  wie  Vf.  durch  eine  Schilderung  derselben 
darsulegen  sucht.  Ausserdem  kpmmen  nach  seinen  Beobachtungen 
Hiesekrampf  und  Migräne  dfter  combinirt  vor. 

Auch  dem  eigentlichen  Bronchialasthma  gehen  meist  dieselben 
Prodrome  vorauf  wie  dem  Niesekrampf,  namentlich  auch  Trockenheit 
der  Nase  und  des  Schlundes,  ebesMi  können  hier  wie  bei  dem  Ptar^ 
mus  und  der  Migräne  Qeruohswahraehmungen,  0emüthsbeifegungen 
die  Anfälle  hervorrufen,  auch  dieses  Leiden  steht  in  Zusammen- 
hang mit  den  genannten  Circulationsstörungen ;  wie  bei  der  Mi- 
gräne der  Paroxysmus  oft  mit  Erbrechen  abschliesst,  so  kann  solches 
künstlich  hervorgerufen,  den  Anfall  beim  Niesekrampf  und  Astbma 
ablkttrzen. 

Für  den  Gang,  die  Erscheinungen,  die  Aetiologie  des  Heu- 
fiebers  sucht  F.  ferner  dieselbe  Uebereinstimmung  mit  den  .genannten 
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•Affeetionen  nacbsnweisMi.  Wir  mflaaen  Vesfiglicb  der  Ausfllhriiiig 
auf  das  Original  Terweisen. 

Vf.  kommt  zu  dem  Resultat,  dass  der  Niesekrampf  keioe  beson- 
dere Krankheit  sei,  sondern  die  Begleiterscheinung  einer  Störung 
einer  bestimmten  Partie  des  Nervensystems,  und  zwar  wabrsoheinlich 
„das  Product  einer  Vaj^nsreizung",  in  ähnlicher  Weise  wie  die  so 
viele  Äehnlichkcit  mit  ihm  darbietenden  Migräne,  Asthma,  Heuiieber. 
Er  nimmt  an,  dass  die  gewaltsame  Exspiration  beim  Niesen  bedingt 
sei  durch  einen  Krampf  der  Bronchialmusculattir ,  und  swar  einen 
klonischen,  gegenüber  dem  tonischen  beim  Astbma. 

Die  physiologischen  Deductionen,  (iurth  welche  Vf.  seine  An- 
nahmen zu  stützen  sucht,  können  wir  nicht  detailiirt  mittbeilcii.  Den 
Zusammenhang  der  Affeetionen  mit  den  erwähnten  Circulationsstö- 
rungen  im  kleinen  Becken  sucht  er  so  zu  deuten,  dass  die  veränderte 
Blut-<trömung  im  V^enensystem  zu  Bhitanhänfung  in  anderen  Gefass- 
gebieten  Veranlassung  gebe,  so  auch  in  der  Nase,  und  dass  hiervon 
wohl  die  reflectorische  Vagusreizung  abhänge.  [?J  Nothoagel. 


AuspiTZ,  üeber  das  Verluiltniss  der  Oberhaut  zur  Papillar- 
Bchicht  iu&besoudere  bei  pathologischen  Zufitäudeu  der  üaut 

(8oUw>  ra  8.  m.) 

Die  bisherige  Anschauung,  dass  die  Bildung  der  Papillen  durch 
aotiTes  Hervorwaebsen  von  der  eigentlichen  Cutis  aus  erfolge,  stfitit 
sich  auf  folgende  Momente: 

1.  Durch  gewisse  Behandlungsmethoden  lässt  sieb  die  ganae 
Epidermis  gleich  einem  Handscbuhftbersnge  von  der  Cutis  absieben. 
Aber  dies  Verhalten  beweist  nur  die  gewebliche  Differensirnng  hei- 
kler Schichten,  nicht  die  ausschh'esslicho  Activität  der  unteren. 

2.  Die  weiche  Consistenz  der  .Malpighi'schen  Schiebt  gegenüber 
'der  derberen  des  Corium.  —  Aber  die  Entwickelungsgescbichte  zeigt, 
dass  das  Bindegewebe  als  junges  Keimgewebe  weich  ist  und  ferner 
zeigt  sich  auch  das  schon  faserige  Bindegewebe  dem  Epithel  gegen- 
über nachgiebig.    (Beweis:  Einwachsen  der  Drüsen  and  Haarb&ige). 

3.  Das  Corium  allein  enthält  Gefösse  und  Nerven.  —  Aber 
die  rrniihrende  Flüs8i^,'keit  tritt  auch  in  das  Epithel;  und  ein  Fort- 
Wachsen  des  Bindegewebes  n)Ü8Ste  die  Epithelschicht  gradezu  alteriren. 

4.  Die  Art  der  üefässverlheilung  im  Corium,  indem  von  den 
horizontal  verlautenden  llnuptasten  einzelne  iSehlingcn  senkrecht  in 
die  Papillen  aufsteigen.  —  Aber  es  lässt  sich  dies  V'erhalten  ohne 
Zwang  80  deuten,  dass  sich  die  Epidermis  zwischen  die  aufrecht  ge- 
stellten Cefäss'ichlingen  iiinabsenkt. 

Es  beweiset)  somit  diese  4  Momente  das  active  Uiueinwachsen 
des  Bindegewebes  in  das  Epithel  durchaus  nicht. 
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festes  Maaas  für  die  Papillen  nicht  gebe  und  n» 
wenn  sie  etwas  schräg  ausfalle,  die  Grösse 
des  beeinflusse. 

Wirkliche  Veränderung  im  Verhältnis 
Malpighi'schen  Schiebt  (und  dies  Verhältni«  t^^aa. 
die  Urösse)  findet  man  nur  dann,  wenn  in  Fi-r*  ^«w 
rungsstörungen  ira  Stroma  sich  secondir«  Tt^4,i.ü«Tuii^«ii 
in  der  Malpighi'schen  Schicht  heraaikilt-ri- 

Bei  den  Pusteln  der  Variola  finden 
unterhalb  des  Bläschens  liegen,  im  Vergleiefc 
Haut  breiter  und  kürzer.    Sobald  in  der  Fi 
process  beginnt,  werden  die  Papillen  yerbrestcrt^  oa^e«  d«e 
papillären  Zapfen  der  Malpighi'schen 
amgewandelt;  an  einzelnen  Stellen  «ind  Üe 
ganz  verschwunden,  d.  h.  die  benachbarUa  ftfnlim  muC 
Einheit  ohne  Zwischensubstanz  geworden. 

Der  Rückbildungsprocess  erzeugt  toah  iiicr:  ix  f'syiJf^$ 
sondern  in  den  interpapillären  Zapfex.  ^et  UruM^'^^jfi^ff 
ein  evidentes  Schrumpfen  der  Sabstasi. 

Bei  der  Elephantiasis  Arabum  finden 
Entwickelung  von  Bindegewebsbalken  die 
Aach  im  Beginn  der  eigentlichen  Infil 
(Lapus,  Syphilis,  Scrophulosc)  erfolgt  ek 
pillen  nicht;  diese  tritt  erst  ein,  wenn  die 
dermis  fortsetzt  und  diese  zu  Wucbenu^et 

Die  Betrachtung  derjenigen 
primär  ein  Leiden  der  Epidermis  sei^peCt 
der  Anschauung  des  Vf.  günstig  sind. 

Zunächst  gilt  dies  von  dmneaiß 
welche  eine  wirkliche  Hypertrophie  ier 
Bei  der  Schwiele  sind  die 
Beim 
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Ffir  ein  solches  Verhalten  spricht  auch  nicht  das  Dickenver- 
häUniss  der  beiden  Schichten  an  verschiedenen  Körperstellen:  die 
l&Dgaten  Papillen  (' ,o  — '  su'^O  finden  uoh  an  der  HÄndfläche,  der 
Fusssoble  und  der  Brustwarze;  —  an  diesen  Stellen  zeigt  die  Ober- 
haut die  grösste  Dicke  ('  ,o— l'")-  Die  kürzesten  Papillen  (' m— '  40'") 
finden  sich  im  Gesicht,  hier  seigt  auch  die  Oberbaut  die  geriogste 

Dicke  (S,-",on 

Mit  Rücksicht  auf  die,  der  Entwickeluogsgeschichte  entnomrae- 
neu  Thatsachen  und  mit  Rücksicht  auf  die  physiologischen  Verliält- 
nisse  nach  vollendeter  Entwickelung  hält  Vf.  folgende  Annahme  für 
hinreichend  begründet:  Die  papilläre  Begrenzung  der  Cutis 
entsteht  dadurch,  dass  die  Epidermis  zapfeuartige  Fort- 
sätze in  die  Lederhaut  vorschiebt. 

Vf*  prüft  darauf  die  Berechtigung  seiner  Annahme  durch  die 
UnCersuchuDg  der  pathologischen  Zustände. 

Bei  den  serösen  Hftnten  findet  sehr  häufig  ein  Auswachsen 
des  Bind^vebes  statt,  obwohl  diese  Membranen  keine  papilläre 
Anordnung  der  Orensschlcht  awlsclien  Epithel  und  Bindegewebe 
haben.  Aber  an  diesen  Hervorwucherungen  betheiligt  sich  das  Epi- 
thel in  hervorragendem  Haasse,  sobald  es  nicht  gleich  beim  Beginn 
des  Processes  serstttrt  wird. 

Die  Schleimhäute  seigen  bei  chronischem  Catarrh  und  der 
mit  diesem  aasammen hängenden  Hypertrophie  Erhebungen  'besonders 
an  den  Stellen,  an  welchen  die  Substanz  der  Schleimimut  eigentlich 
nur  als  schmales  Stroma  zwischen  den  Drüsen  vorhanden  ist  (£tät 
mamelonö  der  Schleimhaut  des  Magens).  Es  kann  somit  das  ganze 
interglanduläre  Bindegewebe  eines  Organes,  welches  keine  Papillen 
hat,  in  Wucherung  gerathen  und  kleine  Höcker  hervortreiben.  Es 
können  solche  Wulstungen  der  Schleimhaut  auch  dort  entstehen,  wo 
wenig  Drüsen  in  das  Stroma  eingebettet  sind,  (Tarsaltheil  der  Con- 
jttoctiva  des  Auges)  und  wo  papilläre  Abgrenzung  fehlt. 

Unter  den  Neubildungen  der  Schleimhäute  hebt  Vf.  die  den- 
dritischen Vegetationen  der  Harnblasenschleimhaut  hervor:  es  sind 
dies  weiche  Tuuioreii,  die  njit  einer  dicken  Lage  Cylinderepithel 
versehen  und  aus  seiir  gefässreichen  Zotten,  zwischen  welche  sich 
das  Epithel  einsenkt,  zusammengesetzt  sind.  Man  kann  diese  Papil- 
lome unmöglich  auf  das  Auswachsen  von  i^apilleu  zurückführen,  da 
die  Harnblasenschleimhaut  keine  Papillen  hat. 

Die  äussere  Haut  zeigt  bei  acuter  Hyperämie  keine  Verände- 
rung der  Papillen.  Ebensowenig  bei  Entatindungszustäudcn  chroni- 
scher Art  (chronisches  Ecaem).  Die  entgegengesetzte  Annahme  vieler 
Dermatologen  hält  Vf.  für  unrichtig:  eine  irrige  Auflassung  kOnne 
leicht  entstehen,  da  aumal  bei  chronischer  EntsQndung  die  Gefilssa 
in  den  Papillen  stärker  ausgedehnt  und  die  Papillen  selbst  Yon  Ent> 
attndungsaellen  erfOllt  sind.  V£  erinnert  augleich  daran,  dass  es  ein 
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fiNtet  Maass  fiür  di«  Papillen  siebt  gebe  und  daie  die  Schoittf&braniif, 
wenn  de  etwas  schrig  anafolley  die  Grösse  des  microscopischen  Bil* 
des  beeinflusse. 

Wirkliebe  Veränderung  im  VerbAltniss  des  Papiilarkdrpers  rar 
Malpighi'scben  Schiebt  (and  dies  VerbAltniss  allein  entscbeidet  ttber 
die  Qrdsse)  findet  man  nnr  dann,  wenn  in  Folge  von  Brnib- 

ruDgsstörungen  iro  Stroma  sich  seonndäre  Veränderungen 
in  der  Malpighi'schon  Schicht  herausbilden. 

Bei  den  Pusteln  der  Variola  finden  sich  die  Papillen,  welche 
nlQterhalb  des  Bläschens  liegen,  im  Vergleich  zu  denen  der  normalen 
Haut  breiter  und  kürzer.  Sobald  in  der  Pustel  der  RückbildungS' 
process  beginnt,  werden  die  Papillen  verbreitert,  dagegen  die  inter- 
papillären Zapfen  der  Malpiglii'schen  Schicht  zu  dünnen  Stäbchen 
umgewandelt;  an  einzelnen  Stellen  «ind  die  interpapillären  Zapfen 
ganz  verschwunden,  d.  h.  die  benachbarten  Papillen  sind  au  einer 
Einheit  ohne  Zwischensubstanz  geworden. 

Der  Rückbildun^sprocess  erzeugt  somit  nicht  in  den  Papillen 
sondern  in  den  interpapillären  Zapfen  des  Rete  iMalpighii 
ein  evidentes  Schrumpfen  der  Substanz. 

Bei  der  Elephantiasis  Arabam  finden  sich  trotz  der  so  massigen 
Entwickelung  von  Bindegewebsbalken  die  Papillen  nicbt  vergrössert. 
Anch  im  Begfinn  der  eigentlicben  Infiltrationsprooesse  der  Ledeiliaat 
(Lupus,  Syphilis,  Scropbnlose)  erfolgt  eine  Vergrösserung  der  Pa* 
pillrä  nicbt;  diese  tritt  erst  ein,  wenn  die  Beianng  sieb  bis  anr  Epi- 
dermis fortsetst  nnd  diese  an  Waoberongen  anregt 

Die  Betracbtnng  deijenigen  Krankbeitsrastftnde  der  Haut,  welcbe 
primAr  ein  Leiden  ^r  Epidemie  seigen,  liefert  Ergebnisse,  welcbe 
der  Ansebanung  des  Vf.  gftnstig  sind. 

2ihnAcbst  gilt  dies  von  denjenigen  patbologiscben  ZustAnden, 
weldie*  eine  wirkliebe  Hypertrophie  der  obersten  Hantscbicbt  seigen: 

Bei  der  Schwiele  sind  die  Papillen  normal. 

Beim  Hubneraage  ist  die  ganze  Papillarscbicbt  abgeplattet. 

Bei  Cornu  cutaneum  and  bei  Ichthyosis  corneae  oder 
hystrix  findet  Vf.  im  Qegensatz  zu  der  Angabe  einiger  anderer 
Autoren  die  Papillen  onVerAndert,  mindestens  nicbt  primAr  ver- 
grössert. 

Aehnlich  ist  das  Resultat  bei  Untersuchung  derjenigen  Gruppe 
der  Erkrankungen  der  obersten  Hautschicht,  bei  welchen  in  den 
tieferen  Lagen  des  Kete  Malpighii  eine  vermehrte  Neubildung  von 
2iellen  eintritt:  den  Warzen,  Condylomen,  dem  Epitheliom. 

Bei  der  harten  Warze  verbreitert  sich  das  Kcte  Malpighii  über 
den  Papillen  und  treibt  zugleich  zapfenförmigo  Fortsätze  in  das 
tiefere  Gewebe.  Die  lappige  Form  ist  von  den  darunter  liegenden 
Papillen  unabhängig.  Oft  genug  ist  auch  die  eigentliche  Lederhaut 
hypertrophisch,  aber  man  kaou  die  Hyperplasie  des  Papillarkörpers 
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nicht  ab  die  erste  Leidentqnelle  betraebten,  da  mao  in  diesem  Falle 

junges  Bindegewebe  und  jange  Zellen  in  den  Papillen  finden  mOette. 

Die  Papillen  erscheinen  länger  wegen  der  abwftrt«  gewucherten  £pi- 
dermiszapfen  und  «ie  sind  darum  sogleich  auch  schmäler. 

Oieaelben  Verhältnisse  finden  sich  hei  den  wei chen  Warzen , 
soweit  sie  nicht  reine  Bindegewebs-  oder  Retentiona<^csc-h\vülstc  sind. 

Bei  Porrum  und  Acrothymion  seigt  sich  die  Epidermis  in 
isolirtc  Siiiilchen  in  die  Lederhaut  eingewachsen.  Ebenso  bei  den 
spitzen  Coodj^iomen:  es  ist  dasselbe  VerbiUtniss  wie  bei  den 
Warzen. 

Ist  bei  den  b  r ei  ten  Con  dy  1  o  men  die  Epidermis  papillomatös 
eingewachsen,  so  findet  sich  auch  bei  ihnen  wie  bei  den  spitzen 
Condylotiien  die  Epidermis  verdickt  und  es  sind  die  Papillen  ver- 
jüngt und  deudritisch  verzweigt;  zugleich  zeigen  die  Papillen,  gemäss 
der  Natur  des  syphiiitisciien  Prozesses,  sieh  mit  Zellen  inHIlrirt. 
Diese  Zelleninfiltratiou  allein  bedingt  den  Unterschied  zwischen 
breiten  und  spitzen  Condylomen:  nur  dass  bei  den  breiten  die  neu- 
prodocirte  Epidermis»  wie  bei  allen  Infiltrationsprocesscn  der  Cutis, 
sehr  hinfällig  ist  (Daher  das  Kässen  der  breiten  Condylome  und 
ihr  leichler  Uebergang  in  Verschwärang.) 

Dass  die,  das  Epitheliom  ersengende,  Epithel  Wucherung  von 
der  präexistenten  Epidermis  aasgeht,  unterliegt  seit  den  ünter- 
suehnngen  von  Tbibbsch  keinem  Zweifel  mehr  —  eine  Thatsache, 
in  welcher  Vf.  eine  Stfitae  seiner  Anschauung  findet  Pineiu. 


Kleinere  JllUtlieiliiiigen. 

R.  WoiNOW,  Ueber  die  Entstehung  der  bipolaren  Anordnitng  der 

Linsenfftsern.  Wieaer  acad.  Sitoongsber.  M»tb.-ii«turw.  CL  2.Abtb.  186».  LX. 
161-166.  1  Ta. 

Vf.  verfolgt  dift  £ntwiek«langsge8«hiehte  der  nach  dem  bipolarea  Typus  ge- 
bautea  Linsen,  die  bekuntUeb  keinen  Lineenelern,  aondern  an  ibran  Torderen  Pole 

•ine  einntfire  horizontale,  an  Unteren  eine  verticale  Linie  zeigen,  an  dir  Linse  dea 
Kaninchens  und  Kirhhörnchens  ond  findet,  da«is  in  dem  Stndinm,  wo  die  Elemente 
der  inneren  Peripherie  der  Liuaenbiaae  sich  eben  bu  Lioseufaxeru  umgebildet  Laben, 
die  hintere  Liuenwand  kein«  eiofaeb  gekrümmt»  Ifllebe  daratellt,  aondern  da«8  «ua 
de»  Mitte  deraelben  ein  Bflgel  kerromgt,  der  too  eber  ringllSrmigen  Vertiefung 
und  nach  missen  von  derselben  wieder  von  einem  prominirenden  Wulat  nmjrebeo 
würd.  Wie  hus  dieser  Anlape  sich  die  bipolare  Anordnung  der  FH^ern  sowie  die 
horizontale  und  verticale  Linie  im  Verlauf  der  Entwickelung  hervorgehen,  ist  im 
▲uamge  niebt  gut  wiedermgeben  und  mOsaen  wir  deshalb  auf  die  Abbildungen  des 
Originale  Terweiara.  boU. 


M.  Reichert,  Beiträge  sur  Entwickelungsgeschichte  der  Zahnanlage. 

BEicMtiiT's  &  IM  Pois  RKVMOMD's^Arcb.  1869.  689—678. 

Die  Heobachtunpen  des  Vf.  zeigen  in  vielen  wesentHchen  Puncten  Ueberein- 
Stfaunng  mit  den  Ergebuisseo  KQLLiKaas  und  WüJoayBB's.    Als  Abweicbungen 
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sind  folgende  benroranheben.  Bei  der  Bildang  de«  KöurKKii'schen  Schmelzkeims 
sowohl  aIü  auch  seiner  für  die  einzelnen  Zahnanlagen  bestimmten  Er weitornngen  ist 
eiu  Hctives  Vordringen  des  wucberndeu  Epilbola  in  das  Substrat  hinein  nidit  deuk- 
b«r|  TtolMbr  ipMt  du»  WaebttbiuB  än  flabtlmta  die  llM]»trolI«,  wibrend  da«  Bpi* 
tbol  n«tlir  paMiT  In  die  MMdbeoden  Buchten  biMin  ftbgMetst  wird.  Die  Tom 
Sebmelzkeim  aiisgefülltu  Vertiefung  der  Schleimhaut  nmnt  Vf.  ZRhnbilduugsfurrlio 
deren  bi.*ide  Wände  HiH;iorL'ii  und  iunereii  Za!:nvvall,  während  auch  er  6ndet,  dass 
eine  offene  Furobe  am  Kieftirraude  auch  aufanglich  nicht  vorhanden  oder  eventuell 
4o«b  gtns  unw«M«tUeb  Ist  —  Di«  f1ftoptdlff»reiic  betrifft  du  SebmeltorgMi,  Vf.  b«> 
•IraiM  dM  VorkoaiBen  einer  eigentlichen  epitbelieleb  Sebmelspnlpm  und  des  tod 
K.  sogen,  äusseren  Kpitliels  di-s  Sclimelzurgan?.  Das  SchmeUorgan  entwickelt  sich 
nicht  ans  der  Kpitbßlialma.iso  (weiche  nach  den  Zeichnnngen  nur  die  Schmelzmem- 
brau  der  Autoren  liefert),  sondern  aus  dem  bedeckeudeu  Bindegewebe  durch  Wache* 
rang  and  AaBoekeranf  de«  lelatereo.  (Vf.  bat  «lao  ein  Stadiam,  wie  ee  K.  «od  W. . 
•abUdem,  in  waiehii  die  noch  didMt«  Epitbelialkappe  der  Zabnpapille,  das  Sebaala» 
organ  dieser  Antoren,  einen  lockeren,  von  sternrörmigen  Zellen  epithelialen  Ursprungs 
durcbiogenen  Kern  besitzt,  nicht  gefunden  und  erklärt  sok-he  Milder  aus  nnzweck« 
mMssigeu  Schuitilührungen,  während  er  seinerseits  als  SebmelKorgau  eine  Masse  be> 
aaicbnet,  die  aowobl  ibrer  La^  ale  «neb  ibrer  Ustelogieebeo  Beaebaffsubelt  oacb 
eehr  öbereinstimmt  mit  der  tou  K.  beaebriebenen ,  inneren,  mehr  gallertartifan 
ßchicfit  des  ZithnsäckchoD!«.  Ref.).  Dieses  „Organon  ndatnatitinae  und  die  Membrana 
adamantinae  sind  auf  eine  tioeli  nicht  völlig  aufgeklKrto  Weise  an  der  Hildmig  des 
SebmeUes  hetheiligt."  —  Kiue  Umhüllung  der  gesamroteo  Zabnanlage  entsteht  aus 
daa  unifebendea  Biadegeweba  dareb  DiffefaasiraAf  einer  Qreoaaebiebl,  ««Mm 
•ammt  ihrem  Inballa  als  Zabmlekeben  bezeichnet  werden  kann;  doch  ist  Ietal«r«a 
(in  IJebereinstimmnn^  mit  WAUnan)  tticbft  «in  von  d«r  Umgebung  Schürfer  geson- 
dertes, ablösbare«  Gebilde.  Anerbacb  (BiesUn). 


NoBiLiNO,  Kurze  Mittheilungen  etc.    (Epilbelkrebs  des  Gehirns). 

Bair.  ärstl.  Intell.-Bl.  1870.  No,  1. 

Ein  ca.  20jäbriger  Mann  hatte  von  einer  in  seinem  8.  Jabre  Qberstaudenen 
Verbrenn ong  der  Kopfa chwart««  In  Folge  deren  ein  fre««««  Stftek  der  Hnnt, 
Mwto  dar  ko6eiiem«n  Bcbideldeeke  necrotiteb  an  Grande  gegangen  wnr,  eine  ans» 
gedehnte,  bestXodig  eiternde  Wunde  auf  dem  Rcheitel  zurückbehalten.  Der  Grund 
dieser  OeHchwürsfläche ,  welche  Hich  von  der  rechten  Linea  »emicircnlaris  bis  über 
die  Mittellinie  und  xnm  Hinterhaupt  hin  erstreckte,  war  fest  mit  der  Dura  verwachsen, 
la  Folg«  eine«  b«llif «»  ScUafs,  w«leb«n  d«r  Krank«  «n.  Vi  Jsbr  vor  aeinani  Tod« 
b«knni,  »ahn  dna  Oesebwlir  «in«  alark  wn«b«nide,  suent  papiUlr«,  dann  pilafSrmig « 
B««llhaffinheit  an  und  seine  Elemente  zeigten  deutlich  die  Structur  des  Epithelial- 
krebses.  Wenige  Tage  nach  dem  Eintreten  einer  linkieeitigen  Libmang  erfolgte 
der  letbale  Aungang. 

Di«  6««lioa  «rgab  uf  der  reobtaa  8«it«  «b«  tie%ehend«  W«it«rT«rbr«{tnn9 
d«r  krebsig«o  Waebenug  in  die  GebiroaiibetMis  litnaiD,  w«lcb«  mit  dem  Gesebwära- 
grnud  und  den  HirnhButen  weithin  fest  verwachsen  war.  Die  mit  erweichter  Krebs- 
nnd  HirnmaMO  gefällte  Uöble  entreekte  licb  bis  an  die  Decke  des  rechten  Seiten- 
Ventrikels.  Ponflck. 


S.  WiLKS,  Select  clinical  cascs,  including  cases  of  labio-glosso-laryn- 
geal  paralysis,  exoplithalmic  goitre,  arterial  pyaeniia,  general  chro- 
nic artcritis,  satuniine  gout.    Gty's  bospital  repnrts  XV.  1—46. 

Von  den  hier  mitgetheilten  Beobaebtongen  ist  bemerkenswertb :  1)  ein  als 

CmMBation  tob  PSrs^jrii  labto-floaao-pknijnfan  mit  progf«iiiv«r  IInk«laliopbi« 
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beseicbneter  Fall,  in  welchem  ein  46jÄhriger  Gerber,  der  5  Jahre  Buvor  ein  rhenma- 
tiflcbe«  Fieber  durchgemacht  hatte,  mit  Beschwerden  beim  Schlucken  erkrankt«,  wo- 
to  sieb  Dach  einigen  Monaten  eine  Parese  der  Bstr«mitKten  gesellte.  Sehr  seboelt 
liild«te  aldi  eine  fiMt  TolUMadig»  aotoiiMhe  LIbarang  d«r  Mottd«  «ad  RMlMBnw- 
eolatur,  der  Thoraxroaskeln  und  der  Extremitäten  namentlich  linkerseits  ans,  wob«l 
■agleich  eine  deutliche  Atrophie  einzelner  Muskeln,  wie  der  Interossei,  sich  bemerk- 
lich machte.  Von  der  Wirkung  der  Electricität  ist  nur  gesagt,  dass  die  Fingerezten» 
•oren  auf  den  indneirten  wie  eonstanten  Strom  nnd  tob  den  Interowai  nor  die  dar 
raabten  Saita  raagiftan.  Naab  In  Oaasaa  •aehMBoaatUebar  Kraakhalt  trat  dar  Tod 
ein.  Die  Section  ergab  eine  Atrophie  der  Wurzeln  des  N.  hjpoglossns,  dariomiaD 
Wurselri  des  AccesNorius,  sämintlicher  vorderer  Wurzeln  der  Spinalnerren ,  am 
meisten  der  cervicalen ,  und  der  Vorderstränge  de»  Marks.  Eine  microseopiseha 
Untersacbnng  fehlt.  2)  Ein  Fall  Ton  BASsDow'scber  KraaklMit,  ia  walahaa»  dia 
8aetiaa  ein  anSallead  waiagaa  AoMahen  dar  Oanfllmi  daa  SympaAiana  «ad  bei  dar 
nieroecopischen  Untersncbung  nor  eine  Vermebmng  der  bindegewebigen  Fasem 
und  anscheinend  eine  Verbreiterun(;  der  Capillaren  ohne  sonstige  Anomalie  ergab; 
8)  ein  Fall  mit  weit  verbreiteter  Obiiteration  der  Arterien,  namentlich  der  rechten 
Ulnaris,  liiaca  commaola,  ajtfama,  interna  nnd  femoralis  bis  lom  Abgänge  des  Pro- 
limda  fraioria;  die  Aarla  war  aar  In  gerlngaai  Orada  atbaronatda  antartal,  ala  ThaO 
das  dilntirten  linken  Ventrikels  nnd  der  PapinannuHkeln  fibrSa  dagenerirt.  Der 
SSjihrigc  Pht.  hatte  nur  über  allp-prueiiiü  S^climorzcn  geklagt  und  ausser  einer  iinsserst 
frequenten  Herzaction,  sehr  schwacher  oder  fehlender  Pulsatiou  an  den  xug&nglicben 
Arterien  nnd  Kälte  der  Extremitäten  nichts  Bemerkenswertbes  dargeboten.  In  ätiolo- 
fliaber  Badebanr  M  aar  arwlbat,  data  er  nebrara  Jabra  Tatbar  eis  tjplidaai  FMar 
gababt  batte.  4)  Drei  Fälle  ron  wahrer  Gieht  bei  Mionern,  welche  längara  Seil 
TOlbar  an  Bleüntoxication  gelitten  hatten  ;  der  eine  hatte  zngleich  eine  sehr  vorge- 
aabrUtane  Atrophie  der  Ezteosoren  an  den  oberen  Extremitäten  (s.  Cbl.  1868. 573  Ref.). 

tieaator. 


J.  Blakb,  Od  tbe  «cfcion  of  the  compooDcIs  of  ohlorioe,  bromine  «od 
jodine  wben  iatrodnced  dirocily  into  tbe  blood.  Jonm.  of  Aaat.  and 
PlgraM.  186A.  Hot.  1-8. 

Naab  dar  Ii^aalian  von  verdSnnter  JodwasserstofttoMi  Cblorslore  oder  Brom- 
siore  (5 Ii  io  %ß  warmen  Wassers  gel(»st)  in  die  Aorta  tod  der  Art  axill.  aus  steigt 
der  Blotdrock  oft  auf  das  Doppelte  des  vorherigen,  die  fiespiration  bleibt  kura  oach- 
har  atabaa  ond  baginat  ant  naab  einigen  MIanlaa  uäa  aebwa^  wiadar,  obaa  bia 
tnm  Toda  sieh  irgaadwia  an  vantfrfcaa;  daa  Tbiar  aalbat  Uagt  onbawagUab  da»  dia 
Reflexe  an  der  (7omea  sind  erhalten;  einige  Seennden  nach  dem  Ansteigen  des 
Quecksilbers  im  Hämadynamometer  beginnt  es  wieder  rapid  hh  auf  Null  xu  fallen; 
dieses  Ansteigen  ond  Sinken  des  Blutdrucks  wiederholt  sieb  einige  Male,  bis  nach 
10  Mia.  nngaflibr  dar  Tod  natar  den  BrMbainuogen  dar  Haraparaljraa  aintriti;  dar 
ObduetloaabaAiad  aaifk  dia  Harakanuara  dorab  Blat  amgadabat»  aaab  daaaaa  Batp 
leerung  sich  noch  rhythmisch  contrahirend,  während  die  Ventrikel  es  nicht  mehr  im 
Stande  sind.  B.  nimmt  einen  Spasmus  der  Capillaren  sowohl  des  grossen  wie  des 
kleinen  blutkreislaufs  als  Erklärung  für  diese  Vergiftongsersobeioungen  au;  desshalb 
tralaa  dia  WiikangOB  aof  dia  BaipIratioB  bal  dar  Biaapritniag  dar  Oilla  Ia  dia  y. 
Jag.  aaab  Mhar  ala  ^  aof  daa  groaaaa  Blutkraislaof  aia}  dia  Glaiebadbaigkait  der 
BTuptome  bei  den  Waasarrtoff-  sowohl  auch  bei  den  Oxy wasserstoffsäuren  der  drei 
Üaaiaata  waiaa  aaab  aaf  ^aa  pbjraioiogisabaa  Zoaammaahaog  der  Cblorgmppe  bia. 

RadaieJewskL 

•tasaadiiBcaa  fOr  daa  Owtralblatt  wolle  naa  aa  dra  Badartew,  Berlin,  BlsM'a  Xsf  Vsi  1»  oder 
(«ater  Beiaehlais)  an  die  Verlagabaadlua«,  Berlin,  üatsr  dsa  LIndaa  M,  adi  Siliea. 

Varlac  von  Aagasl  Uirsehwald  in  BeiUa.  —  Drack  von  iL  ti.  UsrmanD  ia  Baflio. 
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laliAlti  Ba>ochiii,  Entwickeluag  dor  electriscben  Orgaae  (Orig.- Mittb.)*  "~ 
Bofpb-Sbtlbh»  Seraottongsprodaete       BlntflirlMtoffii  (Orig.-Mittb.).  — 

DöviTS,  d«t  BouK'ncbe  SiannbUtt.  —  Scrbmk,  Wirkung  der  Kälte  auf  Ele- 
■MBtatrorfB^MttMi.  —  MoTHVAOBi.,  Mut  Ltkf  TODi  klonUcben  KiMBj»f.  —  Qm&- 
HAUT,  AnMcbeidong dM  Harnstofli.  —  FivobK«,  L«ber«ehiiKMM«m.  —  MMBBb| 

BidcrosiA  pulmonum.  -  IlAUHCHnKR,  Auacultation  des  OMOpbSgM  b«i  IfodlMtfottl* 
krankbeiten.  —  Mitchell,  Wirkung  des  Opiums.  — 

McNK,  MuskelKtrotn.  ^  Slavjanskt,  Entstebaog  de«  Laogeopigments. 
Brai  nk,  lotermittens  mit  langer  Lstoom.  —  SisaMoa»}  SvoKTit,  Atroj^Tic* 
giftuog.  <—  HsaSB,  OpiiunbaMB. 


Entwickeluiio  dor  electritchen  Organe  und  Bedautung  der  moloriielMii 

Endplatteik 
«ttllBflli  jMilSbrilni 

Um  die  Bedeutung  der  «lectrischen  Organe  zu  bestimmen,  habe 
ich  mich  entschlosseo  die  Entwickelungsgeschichte  derselbeo  eu  stu- 
dhrftB.  leh  tbeUe  hier  Im  Korsen  die  Resultate  mit^  welche  ich  doreh 
meine  UntersuchaDgen  wlihrend  swei  Sommersemeattr  (1868,  1869) 
erworben  hebe.  —  (Diese  Besultate  habe  ich  in  der  »weiten  rassischen 
Meturforscher-Versammlung  »m  2b,  August  1860  mitgetheilt) 

Die  eleetrischen  Organe  entstehen  im  Gewebe  der  sogenannten 
Kivmenbogen  nnd  namentlich  an  der  Stelle,  wo  die  unteren  und 
oberen  Aeste  sich  nach  aussen  knieftrmig  vereinigen.   (Fig.  1.  a.) 

Viel  frfther,  ab  die  erste  Anlage  der  eleetrischen  Organe  zu 
Tage  kommt»  kann  man  schon  im  Parenchym  aller  Kiemen  bogen  hei 

ViiL  Jsbfgsng.  » 


1870. 
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SO^fthiger  P^äparation  die  embryonalen  Nervenstäramchen  entdecken, 
welche  tOgar  bei  den  jüngsten  Embryonen,  die  nur  in  meine  Hände 
gelangen  konoteny  aus  kaum  messbar  feinen  Fibrillen  zusammenge- 
setzt sind  (Fig.  1.  b). 
Nach  aussen  erreichen 
diese  Fibrillen  das  Kie- 
menknie und  sti-ablen 
hier  in  eine  Anhäufung 
foinkfirniger  Sobetans 
aus.  Hedianwärto  ge- 
hen diese  SUUnmohen 
ononterbrochen  bia 
smn  künftigen  eleo- 
trischen  Lappen  In 
welchen  sie  vereinieli 
einmanden.  Nur  das 
vierte  und  fünfte  hinte- 
re StUmmcben  fliessen 
▼or  der  JSiumündung 
susammen,  so  dass  alle 
electrischen  Nerven 
von  jeder  Seite  eigent- 
lich mit  vier  Wurzeln 
von  den  electrischen 
Lappen  entstehen.  An 

jeder  Wurzel  liegt  ein  Ganglion  mit  zwei  entgegengesetzten  Nerven- 
fibrillenbündeln ,  welche  sich  sowohl  zu  den  electrischen  Lappen  als 
zu  den  electrischen  Wurzeln  wie  die  sensiblen  zu  den  uiütoiischen 
Wuraeln  verhalten.  Diese  Ganglien,  wie  ich  mich  an  vielen  Exem- 
plaren fllieraeugt  habe,  ezistiren  auch  bei  erwachsenen  Torpedo,  was, 
wenn  ich  mich  nicht  irre,  bis  jetat  noch  nicht  beschrieben  worden  ist. 
Die  electrischen  Lappen  entstehen  an  geeigneter  Stelle ,  yom 
Boden  des  Mednilarrohrs  in  Form  aweier,  parallel  liegender  Falten. 
Die  Sobstans  dieser  Falten  besteht  anfangs  aas  einer  Menge  läng- 
licher ZtXiea,  welche  mit  der  Zeit  rund  und  eckig  werden.  Wenn 
man  das  Schicksal  der  electrischen  Nenrenwunseln  nach  ihrer  Ein- 
mfindung  in  diese  Falten  verfolgt,  kaun  man  sich  sehr  leicht  Ober- 
Beugen,  dass  die  feinsten  Fibrillen,  aus  welchen  die  Wurseln  be* 
Stehen,  ihren  Ursprung  vom  Plrotoplasma  der  soeben  genannten  Zellen 
nehmen.  Das  Protoplasma  umgiebt  als  ein  schmaler  Streifen  einen 
auffallend  grossen  Kern.  Von  einer  Seite  macht  es  einen  Vorsprung, 
welcher  sich  allmählich  verjüngt  und  sich  in  eine  unmessbar  feine 
Fibrille  verwandelt,  die  bis  zum  Kiemenknie  verfolgt  werden  kann* 
Manchmal  theilen  sich  hier  die  Fibrillen,  aber  diese  Theilung  ist  nur 
mit  ÜAETüACK  No.  15  für  die  Beobachtung  augäoglich.    Xu  jedem 
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von  den  fünf  KiemeDknieen  entsteht  später  die  erste  Anlage  von 
electrischen  Organen  und  mwmr  kommt  eine  Art  von  gleich  starker 
Sliilelieii  Tor,  (Fig.  2.  a)  welche  in  regelmAMtgan  Abttindeii  twitdieB 
den  finden  von  Nenrenfibrillen  und  in  senkrechter  Riohtnng  nur 
nAtOrlichen  Lege  des  Thieres  eingelagert  sind.  Die  Kiemenknie 
sckwellen  en  und  yerwftchsen  endlich  miteinender,  so  dass  die  Spelten, 
welche  die  Kiemenbogen  von  einander  trennen ,  sich  in  LCtoher  ver- 
wandeln, wobei  das  künftige  eleetrische  Organ  als  ein  Ganses  die 
kfinftigen  Kiemen  von  der  Seite  besäamt.  Mit  der  Zeit  werden 
onsere  Organe  breiter,  die  Zahl  der  Säulchen  vergrössert  nch.  Diese 
stecken  so  locker  im  Parenchym  des  Organs,  dass  sie,  so  su  sagen, 
von  selbst  herausfallen,  wenn  die  Epidermis  des  Organs  entfernt 
wird.  Das  Parencbym  des  Organs  stellt  dann  ein  zierliches  Bild  einer 
Honigscheihe  vor.  Das  erste  besteht  darcbscbnittüch  aas  runden, 
embryonalen  Zellen,  zwischen  welchen  die  Nervenfibrillen  durchlaufen. 

Was  die  Structur  der  iSäulchen  betrifft,  so  besteben  diese  son- 
derbarerweise nicht  aus  Gebilden,  welche  senkrecht  zu  ihrer  Achse 
übereinander  gescliichtet  sind  und  auf  diese  Weise  die  künftigen 
electrischen  Plattchen  repräsentiren,  sondern  aus  langen,  starken  Fa- 
sern, welche  dicht  nebeneinander  parallel  der  Säulchenachse  laufen. 
Diese  Fasern  (Fig.  2.  b)  sind  sehr  zusammengesetzte  Gebilde:  sie 
haben  mehrere  grosse,  längliche  Kerne  und  ausserdem  kann  man 
durch  ihre  ganae  Länge  einen  inneren  starken  Faden  unterscheiden. 
Folglich  stellen  unsere  Fasern  eigentlich  kernhaltige  protoplasmatische 
Röhren  dar,  an  welchen  ihrer  gansea  Länge  nach  die  Fiden  durch- 
laufen.   Die  Einden  dieser  Fasern  sind  grösstentheils  abgerundet 
oder  manchmal  geschweift.  Mit  der  Zeit  verdicken  sich  die  Fasern 
an  einer  begrenaten  Stelle;  diese  Verdickung  betrifft  entweder  nur 
ein  £ode  der  Fasern,  oder  irgend  eine  Stelle  ihrer  Mitte.  Die 
Verdickung  besteht  aus  viden  runden  Kernen  mit  sie  umgebendem 
Protoplasma,  folglich  ans  Zeilen,  an  welchen  das  Protoplasma  beson* 
ders  stark  von  einer  und  immer  derselben  Seite  entwickelt  ist.  Die 
ganze  Verdickung  stellt  einen  birnförmigen  Körper  dar  (Fig.  3), 
welcher  auf  der  übrigen   Faser  wie  auf  einem  Stiele  sitzt.  Die 
Kerne  häufen  sich  gleich  dicht  an  dem  Stiel  an,  während  das  Proto- 
plasma die  Basis  des  birnförmigen  Körpers  bildet;  sie  ist  manchmal 
quer  gestreift.     Der  hellere,   protoplasuiatische  Theil  ist  beständig 
gegen  die  Bauchseite  des  Thieres  gewendet,  während  der  kern  reiche, 
gestielte  Theil  immer  nach  oben  sieht.    Jede  Faser  trägt  nur  einen 
einzigen  birntörmi<,'en  Körper  und  da  diese  Letzteren  sich  in  grosser 
Menge  und  in  verscinedener  Höhe  in  den  bäulchen  entwickeln,  so 
erscheinen  diese  dauu  nicht  als  aus  Fasern,  sondern  als  aus  birn- 
förmigen Körpern  zusammengesetzt.  Eben  diese  Körper  sind  eigent- 
lich (iie  künftigen  electrischen  Fläiteheu.     Alle  weiteren  Entwicke- 
luugsphasen  geben  nähmiich  in  ihren  Bestandtheilen  vor,  während 
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die  Fasern  semmt  ihren  inneren  Fftden  sehr  lange  Zeit  onverändert 
Ueiben  und  sich  nur  versehmälem  und  Tsrlingem. 

Die  weiteren  Entwickelungsphasen  bestehen  darin,  dass  sowohl 
die  Zahl  der  Kerne,  resp.  der  Zellen,  der  birnförmige  Körper  als 
die  Menge  des  Protoplasmas  sich  Tergrössert  Die  Körper  verändern 
gleiobzeitig  ihre  Formj  sie  werden  allmählich  breiter  und  flacher  und 
▼erwandeln  sich  schliesslich  in  runde  Scheiben,  deren  einer  Hand 
*^  noch  mit  den  oben  erwähnten  Fasern  in  Verbindung  steht.  (Fig.  4.) 
Indem  diese  Fasern  mit  der  Zeit  Bich  f^anz  der  Beobachtung  ent- 
ziehen, entwickeln  sich  jetzt  die  scheibenförmigen  Körper  weiter.  Im 
Anfange  kann  man  nichts  an  diesen  Körpern  unterscheiden  als 
8wei  Schichten:  die  kernreiche  obere  und  die  dui chsichtige,  rein 
•protoplasmatische  untere ;  mit  der  Zeit  aber  schieben  sich  die  Kerne 
mehr  und  mehr  auseinander  und  das  Protoplasma  derselben  schickt 
nach  verschiedenen  Seiten  ian^^e  Ausläufer,  welche  später  mit  den 
Ausläufern  benachbarter  Zellen  zusammenwachsen.  (Fig.  5.)  So  ent- 
stehen viele  baumförmige  Gebilde,  welche  bei  weiterer  Entwickelung 
sich  mehr  ond  mehr  veristeln.  Sehen  sehr  frflh  differenaireo  sich  in 
allen  diesen  Aesten,  in  den  eigentlich  protopiasmattsehen  Auslftufem, 
die  Fäden.  Anf  diese  Art  entstehen  die  £ndungen  der  electrischen 
Nerven:  die  inneren  Fäden  sind  Axencylinder,  während  der  Rest  des 
Protoplasma  sieh  in  scheinbare  Primitivscheiden  verwandelt.  Felg- 
.lich  bilden  sich  die  Axencylinder  und  die  Primitivscheiden  aus  einen 
«nd  denselben  Zellen  und  an  ihrem  Platse.  Nur  später  kommen  sie 
in  Zusammenhang;  mit  den  Elementen  der  Nervenstämmey  welche,  wie 
ich  gesagt  habe,  sich  viel  früher  entwickeln.  Während  so  mit  der 
Zeit  ein  Thoil  der  die  scheibenförmigen  Körper  zusammensetzenden 
Zellen  direct  in  Nervenfasern  Übergeht,  fibersieht  das  Protoplasma 
der  übrigen  Zellen  die  schon  fertigen  Nerven&sern,  woraus  sich  hier 
und  da  die  seeundäre  Scheide  (das  Perineurium)  bildet.  — 

(BohloM  fojigt) 


Utbtr  Zenetzungsproduete  des  Blutfarbetoffik 

VOB 

Hämoglobin  wird  von  schwefelsäurehalti^em  odw  kalihaltigem 
Atoohol  in  einen  Eiweissstoff  und  einen  purpurrothen  Farbstoff,  den  ich 
vorläufig  Hämochromogeu  nenne,  gespalten,  der  letstere  geht  bei 
Anwesenheit  von  Sauerstoff  sofort  in  Hämatin  Aber.  Bei  Gegenwart 
von  Kohleooxyd  kann  dagegen  das  Hämoglobin  durch  Schwefelsäure» 
haltigen  Alcohol  in  der  Weise  gespalten  werden,  dass  ein  purpor- 
rother  an  der  Luft  nicht  so  leicht  veränderlicher  Körper,  der  sehr 
iohöne  Absorptionserscheinungen  in  saurer  und  alkalischer  alcohol»» 
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scher  Lösung'  zeigt,  entsteht,  durch  dessen  Untersuchung  man  hoffen 
kann,  Aufscliluss  iil)er  das  Häraocliroinogen  zu  erhalten.  Aus  dem 
Hämatin  das  Hämochrornogen  wieder  zu  gewinnen  durch  Reduction, 
gelang  bis  jetzt  ebenso  wenig  als  die  Darstellung  einer  CO -Verbin- 
dung aus  dem  CO- Hämoglobin  allein  im  Wasserstoff-  oder  Kohlen- 
Säurestrome. 

Tübingen,  12.  März  1870. 


W.  DöNirz,  Ueber  das  EEMAK'flche  Siunefiblatt 

BnoaiBT'a  h  du  Bom-Bstmovd*«  Aroh.  1889.  600— (ffiS^ 

Vf.  ufc  durch  BeobftchtoDg«n  an  Frosch -Eiern,  namenilicb  an 
Qoersoboitten  erhärteter,  au  Ansichten  gelangt,  welche  wesentlich  mit 

den  Darstellungen  und  Auffassungen  Rbiobbrt's  tlbereinstimmen.  Den 
Furchungskugeln  spricht  Vf.  entschieden  eine  Membran  zu.  Die 
Furcbungshöhle  Rbmak  s  existirt  im  natürlichen  Zustande  nicht,  eben 
80  wenig  die  RuscONl'sche  Spalte  und  andere  ähnliche,  gelegentlich 
sich  zeigende  Spalten,  die  sämmtlich  nur  Kunstproducte  sind,  Folgen 
der  Erhärtung.  Wesentlicher  ist  ein  anderer  Hohlraum,  welcher 
nach  beendigter  Furchung  in  der  Nähe  des  oberen  Eipoles,  also  dem 
Orte  nach  analog  in  der  Keimhöhle  des  Vogeieies,  sich  bildet,  von 
locker  gefugten  Zellen  unregelniässig  begrenzt  ist,  in  seiner  Flächen« 
ausdt'bnuiig  dem  darüber  sich  bildenden  Embryonalsehildo  entspricht 
und  mit  diesem  allmählich  um  das  Ei  herumwächst,  eine  „proviso* 
rische  Excretionshöhle",  welche  nach  kurzem  Bestände  wieder  ver- 
geht oder  vielleicht  zum  Lumen  der  Darmanlage  wird.  —  Das  erste 
Priraitivorgan  ist  die  RF.iCHERTöche  Umhiillungshaut,  entstehend  durch 
Differenzirung  der  oberflächlichsten  Furchungskugeln,  so  zwar  dass 
die  Differenzirung  am  oberen  Pole  beginnt  und  bis  sum  unteren,  also 
bis  aar  VoUendnng  einer  geschlossenen  Blase  fortschreitet  Em 
eigentliches  Waohsthum  der  ümhQllangshattt  am  Bande  findet  «Iso 
gar  nicht  statt,  und  eben  so  wenig  die  von  OÖTTB  behauptete  ESin* 
stülpung  derselben  von  unten  her  aur  Bildung  des  Darmepithels. 
Eine  Zellenwucherung  am  unteren  Eipole,  welche  au  letaterer  Mei- 
nung Veranlassung  geben  könnte,  besieht  sich  auf  das  Herrorwachsen 
des  Schwanses.  Die  Darmhdhle  entsteht  viehnehr  später  selbstständig 
mitten  im  „weissen  Dotter**,  unterhalb  der  Anlage  des  Wirbekystems 
und  ist  anfangs  von  einer  Schicht  von  Zellen  (Epithel)  bagrenat, 
welche  sich  durch  ihre  bedeutende  Grösse,  ihre  grossen  Dotterplätt- 
chcn  und  den  Mangel  an  Pigment  sehr  von  den  Zellen  der  Haut* 
schichten  unterscheiden,  also  nicht  von  diesen  abstammen  können. 

Unmittelbar  unter  der  Umhallungshaut  differenzirt  sich  am 
oberen  Pole  das  Centrainervensystem,  als  mächtigere,  obwohl  flächen- 
hafte Anlage,  und  an  den  Rand  dieser  sich  anschliessend  das  Haut- 


uiyiu^Lü  by  Google 


246  8c«nnt,  Widcnof  dar  KUto  mf  ElmnIttufWgßaSuun, 


System  als  eine  einschichtige  Zellenlage.     Beide  aber  sind  sowohl 
gegen  die  Umhüllungshaut  als  unter  einander   scharf  begrenzt  und 
bilden  niemals  eine   einheitliche   blattlörmige  Anlage.    Der  centrale 
Tbeil  der  Umhüllungshaut   wird  bei  der  Bildung  des  McduUarrohrs 
in  dieses  aufgenommen,   al.s  innere  Auskleidung  des  Rohrs.    Ob  je- 
doch daraus  das  bleibende  P'.pilhel  des  Centralcanals  wird,   und  ob 
der  peripherische  Theil  der  Umhüllungshaut  sich  an  der  Bildung  der 
Epidermi«  betbeiligt,  oder  ob  nicht  vielmehr  diesen  Epithelialschicbten 
eine  DiflTerensirang  aas  dem  Hautsystem,  resp.  dem  Centralnerven- 
syatem  ra  Qrunde  liegt,  ist  mindestens  sweifelbaft,  und  erinnert  Vf.. 
an  die  sichtbare  Vergänglichlteit  der  Umhflilungshaot  an  anderen 
Orten.  —  Unterhalb  des  Gentrainervensystems  tritt  die  Anlage  des 
Wirbelsjstems  (einschliesslich  der  Chorda)  auf,  mit  ihrer  unteren 
Flftclie  die  Decke  der  Darmhöhle  bildend,  und  also  vom  Darmepithel 
bekleidet   Während  aber  die  Anlage  des  Centrainervensystems  so- 
fort als  Ganses  auftritt  und  nur  der  Form  nach  sich  umbildet,  breitet 
sich  hingegen  das  Wirbelsyalem  von  der  anfänglichen  Centraipartie 
her  allmählich  um  das  Ei  herum  aus,  die  Visceral  platten  bildend; 
doch  geschieht  dies  nicht  durch  eigentliches  Wachsthum,  sondern 
Ähnlich  wie  bei  der  UmhUilungshaut .  und  dem  Hautsystem  durch 
Heransiehang  immer  neuer  Furchungszelien  in  den  Differensirungs- 
process.    Und  auf  ähnliche  Weise  vervollständigt  sich  das  Darmepi- 
tbel  um  die  Darrnhohle  herum,   deren  spatere  Communicationen  mit 
der   Aussenwelt   nur   durch    Resorption   entstehen    können.  —  Das 
Wirbelsystem  enthält  die  Anlage  des  gesammten  ,,Locomotionsappa- 
rats",   einHchliesslich   der   in    ihm    enthaltenen   Nerven   und  Oetksso 
sauimt  deren  Epithelien.   Ueberhaupt  verlictit  Vt.  das  Entstehen  aller 
Nerven  und  Gefässe  an  Ort  und  8telle  durcli  Differenziruug  und  be- 
streitet selbst  für  das  Centrainervensystem   das   Hineinwachsen  der 
Gefässe  durch  Ausläufer  aus  einer  anderen  Schicht.  —  Ein  Sinnes- 
blatt" existirt  also  nicht,  „wie  denn  überhaupt  der  Ausdruck  Blätter 
den  Erscheinungen  möglichst  wenig  entspricht^'.    Ebenso  ist  das  an- 
gebliche Postulat  eines  Zusammenhangs  aviseben  Nerven  und  Epi- 
thelien SU  verwerfen.  Aa«rl>Mh, 


S.  L.  ScHisNK,  Ueber  den  Einfluss  niederer  Temperatar- 
grade auf  einige  Elementarorganismen. 

WiMisr  sssd.  SitMingsber.  ll«tb.-iwtiirw.  GL  t.  Abth.  LX.  1860.  8ep.>Abar.  6  8ta. 
Die  weissen  BlotkOrperoben  der  Fritechei  Tritonen  and  Kröten 
neigten,  nachdem  S.  sie  kurze  Zeit  einer  Temperatur  von  —3*  bis 

—  5^  C.  ausgesetzt  hatte,  nach  dem  AuiUiauen  auf  dem  heizbaren 
Objecttisch  bei  auf  dO— 40<>  erhöhter  Temperatur  (nicht  bei  Zimmer- 
temperatur!) Bewegungserscheinungen.  Hatte  die  Kälte  längere  Zeit 
(8  ötunden)  eingewirkt  oder  war  das  Frieren  und  Aufthauen  aum 
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iweiteii  Ifftla  wwderholt  worden,  konnten  keine  Bewegaagieveehei- 
nang^  mehr  beobaohlet  werden.  Die  weisaen  BlutkÖrpereken  w«rm- 
blttiger  Tbiere  seigten  nnr  dann  LebenieraobeinoDf^en,  wenn  die 
Minimaltemperatur  (^3^  0)  höchstens  nur  10—15  lünuten  gedauert 
hatte.  An  Speichelkörperchen  wmt  die  Molecularbewegung  nach  dem 
Aufthauen  von  einer  Temperator  von  — 6*  bia  — C.  noch  deat- 
lieh  sichtbar. 

Befruchtete  und  sich  entwickelnde  Eier  von  Rana  temporaria 
waren  durch  den  Einfluss  der  Kälte  ( — 3**  C.  w&hrend  einer  Stunde) 
in  ihrer  Entwickehing  nicht  ^^ehindert.  Reife  unbefruchtete  Eier  von 
Bufo  cinerus  konnten  nach  eiustündiger  Einwirkung  einer  Temperatur 
von  — 4^*  C.  noch  mit  Erfolg  künstlich  befruchtet  werden.  Die 
Furchung  stellte  sich  bei  den  aufgethauten  Eiern  allerdings  immer 
verspätet  (14  Stunden  nach  der  Vermischung  mit  dem  Saamen)  ein, 
während  andere  nicht  gefroren  gewesene  Eier  schon  um  vieles  weiter 
in  der  Entwickelung  vorgeschritten  waren.  Die  Zoospermien  des 
Frosches  und  der  Kröte  zeigten  einer  Temperatur  von  — 4^  bis 
<— 7°  C.  ausgesetzt  nach  dem  Aufthauen  und  Erwärmen  (38—40^  C.) 
noob  Bewegungserscbeinangen,  hatten  aber  ihre  befraofatende  Wir- 
knng  eingebltost.  Die  der  8äugethiere  (Hand,  Knninehen)  aeigtett 
noeb  nach  ehier  Temperatar  yon  6*  0.  wieder  an^thant  and  bis 
■or  Körpertemperatar  and  darttber  erwlrmt  Bewegungen  von  nor» 
maler  Lebhaftigkeit  •  Ben. 


NoTHHAQEL,  Zur  Lehre  vom  klonischen  Krampf. 

VucB.  Arcb.  XLUL  867—290. 

Decapitirt  man  ein  Siugethier  in  raschem  Zuge,  so  folgen 
heftige  klonische  Zuckungen  sämmtlicher  Körpermuskeln,  Damentlich 
jedoch  der  Extremitäten,  die  einem  epileptischen  Anfall  sehr  ähnlich 
sehen  und  den  Schnitt  gewöhnlich  \% — 2  Min.  überdauern.  Dasselbe 
Bild  wiederholt  sich,  jedoch  in  sehr  abgeschwächtem  Grade,  wenn 
man  nach  der  Trennung  vom  Gehirn  einen  zweiten  Querschnitt  durch 
das  Rückenmark  hoch  oben  anlegt.  So  lange  man  im  Bereich  des 
Hals-  oder  Brustmarks  bleibt,  bewahren  die  Zuckungen  ihren  kloni- 
schen Character  und  treffen  im  ersteren  Falle  nur  die  vorderen,  im 
letzteren  auch  die  hinteren  Extremitäten;  bei  Schnitten  durch  das 
Lendenniark  vom  5.  Lendenwirbel  abwärts  (bei  Kaninchen  deren  7) 
tritt  eine  kurze  Extension  der  Hinterbeine  ein,  ab  und  zu  von  einer 
Flexion  gefolgt,  weil  eben  hier  die  im  Mark  eine  Strecke  weit  fort- 
lanfenden  motoriacben  Wurzeligen  direct  getroffen  werden.  —  Aneh 
bei  FrOsohen  kann  man  klonische  Zackangen  in  den  Hinterbeinen 
beobachten,  wenn  nian  das  llark  des  frei  an^sebängten  Tbieres 
awiscken  8.  und  5.  Brostwirbel  darehsehneidet  Da  die  geschilderten 
Bewegongen  nicht  anf  direote  Beiaong  der  Vorderstringe,  wegen 
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ihrer  Unerregbarkeit  durch  meobanische  Reize,  zu  beBieben  nnd,  da 
ferner  AnAmie  des  Rückenmarks,  wie  bekannt,  Bewegungen  nicht 
auslöst,  so  schliesst  N.,  dass  dieselben  in  seinen  Ver8ucht>n  auf  reflec- 
torisehem  Wege  unter  Vermittelung  der  graaen  Subataus  su  Siende 
kommen. 

Der  Rest  der  Arbeit  beschiiftip^t  sich  mit  den  schon  früher  im 
Wesentlichen  iiiiti,'etheilten  Versuchen  „über  reflexhemmende  Mecha- 
nismen im  Rückenmark  des  Frosches"  (Cbl.  1869.  211).  Die  Ver- 
sucbsanordnun^  (Reiznnp^  des  centralen  Endes  des  durchschnittenen 
N.  iachiadicus  bei  decapitirtein  Frosch  mit  verschieden  abgestuften 
InductionsstrÖmen)  war  fast  g'cnau  die  von  JSetschenovv  angegebene 
(Cbl.  1868.  566);  es  wurden  jedoch  nur  die  Bewegungen  an  den 
hinteren  Extremitäten  beachtet 

Vf.  hält  die  kurz  und  die  erst  24  Stunden  nach  der  Rfloken- 
narksdiirehscbneidung  gewonnenen  Ergebniise  streng  aus  einander; 
im  enteren  Falle  erfolgten  bei  Reiiung  des  oentralen  Ischiadicos- 
stnmpfes  nnr  bei  Application  and  Entfernung  der  Eleotroden  sohwaobe 
Bewegungen  im  anderen  Bein,  während  der  Dauer  der  Reisung 
blieb  es  ruhig,  abgesehen  von  seltenen  Ausnahmen  bei  Anwendung 
schwacher  Ströme;  im  letsteren  Fall  wo  die  Refiezerregbarkeit  ttbe^' 
hanpt  sehr  gesteigert  war,  traten  ohne  Untersehied  der  reisenden 
Stromstärke  in  dem  beobachteten  Bein  klonische  Zuckungen  eiUi  ni* 
dem  eine  Anzahl  activcr  Flexionen  und  Extensionen  mit  einander 
abwechselten.  Dieser  Einäuss  der  zeitlichen  Verschiedenheit  erklärt 
vielleicht  die  etwas  abweichenden  Ergebnisse  Setscbenow's  (Cbl. 
1868.  566).  Uebrigens  fand  Vf,  wie  dieser  Forscher,  in  seinen  bald 
nach  der  Rückenmarkadurchschneidung  angestellten  Versuchen  die 
Hautsensibiiilät  herabgesetzt.  Zur  Erklärung  seiner  Ergebnisse 
schliesst  sich  Vf.  der  Annahme  besonderer  reflexlienimender  Appa- 
rate im  Ruckenmark  an,  deren  Erregbarkeit  jedoch  früher  erlischt 
als  die  der  Reflexcentren.  Auch  die  Herabsetzung  der  Hautsensibi- 
lität ist  durch  Erregung  des  Hemmung-^apparats  zu  erklären,  und  eine 
ähnliche  Deutung  lassen  die  von  Lewisson  geschilderten  Versuche 
(Cbl.  1869.  623)  zu.  Auch  Säugethiere  sciieinen  sich  nach  einigen 
bezüglichen  Versuchen  des  Vf.  ähnlich  zu  verhalten  wie  Frösche. 

Klonische  Krämpfe  kommen  in  der  Pathologie  fast  nur  untef 
Vermittelung  der  Centraiorgane  zu  Stande  und  filr  die  Erklärung 
mancher  von  diesen  Krämpfen  ist  wohl  der  experimentelle  Nachweis 
na  Ycrwerthen,  dass  ein  continuir lieber  Heia  eines  peripherischen 
Nenren  eine  intermittirende  d.  i.  klonische  Bewegung  refleo- 
toriscb  ansUSst  Sefaiiiw. 
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N.  Qb^hant,  Recherches  physiologiqties  bot  Fezcr^tioii  de 

Fur^e  par  les  reins. 

fiibliotb^ue  de  T^cole  des  hautes  etudes.  Sect  d.  sc.  nator.  I.  266—898. 

Vf.  wiederholte  (iu  Bernard's  Laboratorium)  die  bekannten 
Fiindaraentalversuche  zur  Entscheidung  der  Frage  ob  die  Nieren 
den  Harnstoff  produciren  oder  nur  ausscheiden;  jedoch  wandte  er 
'  eine  vervollkonminete  Methode  der  Harnstoffbestimmun}?  an;  nach 
MiLLON  liefert  bekanntlich  der  Harnstoff  bei  Behandlung  mit  Salpeter- 
säure bei  Gegenwart  von  Quecksilber  eine  farblose  Gasentwickelung, 
Stickstoff  und  Kohlensäure  in  gleichen  Volumen  (1  grm.  Harnstoff 
liefert  373  Ccm.  N  und  ebensoviel  CO,  [0\  7G0  mm.  Dr.];  1  Com. 
CO2,  resp.  N  entspricht  also  2,68.3  mgrm.  Harnstoff).  Man  braucht 
also  nur  die  zu  untersuchende  Lösung  (beim  Blute  ein  alcoholiscbes 
Eztraot  desselben)  nachdem  mao  dieselbe  mittelst  der  GBHSLBR'scheii 
QueoksUberpumpe  von  ihrem  COg-Oehalt  (bei  alkalischer  Reaotioii 
mose  mit  schwacher  Salpetersttore  aofi^äuert  werden)  befreit  hat|  im 
Vaeunm  siit  dem  MiLLOM'schen  Beagens  au  behandeln,  die  Oase  aa 
sammeln  und  zu  messen;  etwas  beij^emisohtei  Stickoxyd  wird  durch 
EisoiTitriol  entfernt. 

Nach  der  Nierenezstirpation  (bei  Hunden)  fand  V£  re^lroässig 
eine  mit  der  Zeit  wachsende  HarnstoffanhAnfong  im  Blute. 
Der  Harn  Stoffgehalt  des  Blutes  betrug:  1.  Versuch:  vor  der  Operap 
tion  0^026  pCt.,  3  Stunden  nach  der  Operation  0,045,  24  h.  nach  Op. 
0,206;  —  2.  Versuch:  vor  Op.  OfiSSO,  3h.  40m.  nach  Op.  0,0932, 
21  h.  20m.  0,2518,  27  h.  0,2760;  —  3.  Versuch:  vor  Op.  0,074,  4h. 
45  m.  nach  Op.  0,106,  21  h.  0,167.  —  Vf.  berechnet  ferner  aus  seinen 
Versuchen,  dass  der  Hund  zu  bestimmter  Zeit  grade  so  viel  Harn- 
stoff im  Blute  angehäuft  enthält,  als  er  bis  dahin  durch  die  Nieren 
ausgeschieden  haben  würde.  (Indess  ist  dieser  Schluss  trügerisch, 
da  Vf.  nach  Valkntin  die  Blutraengo  dos  Hundes  zu  V5  des  Körper- 
gewicht»,  also  jedenfalls  viel  zu  hoch  annimmt.  Ref.) 

Nach  Unterbindung  beider  Ureteren  fand  Vf.  dieselbe  Ham- 
stoffanhäutung  im  Blute  und  ein  gleiches  Anwachsen  derselben  wie 
nach  Nierenexstirpation.  Ueberhaupt  erklärt  er  die  Folgen  beider 
Operationen  für  identisch,  weil  nach  einseitiger  Ureterunterbinduug 
sehr  bald  (durch  Dilatation  des  Nierenbeckens)  die  Gtrculation  ia 
der  Niere  völlig  stillsteht,  also  auch  keine  Wirksamkeit  des  Organs 
mehr  stattfinden  kann. 

Endlich  Tcrglich  Vf.  den  Hamstoffgehalt  des  Nierenarterien«  und 
Nierenvenenbluts  (Picabd's  Versuch);  das  letatere  entnahm  er,  indem 
er  nach  Ezstirpation  der  rechten  Niere  eine  Ganttle  durch  die  V.  re- 
nalis deztra  und  die  Cava  in£  in  die  V.  renalis  sinistra  einftbrte* 
Er  fand  regelmftssig  das  Venenblut  harnstoffUrmer  als 
daa  Arter ienblai  Oer  Unterschied  ist  bei  langsamerer  Gironlation 
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(dunkles  Venenblut)  /^[rösser  als  bei  der  gewÖhnHchen  schnellen  (hell- 
rothes  Venenblut).  Nach  Unterbindung  der  Ureteren  ist  da- 
gegen der  Harnstoffgehalt  des  Nierenarterien-  und  Nie- 
re n  von  en  b  1  u  tes  genau  gleich,  ein  Beweis  dMS  die  NiereB 
keinen  Harnstoff  bilden. 

Die  voHiegende  Frage  wäre  also,   falls  die  Resultate  des  Vfs. 
sich  bestätigen,  in  dem  Sinne  entschieden,  dass  die  Nieren  nur  prÄ*  * 
formirten  Harnstoff  aus  dem  Blute  ausscheiden.  Hsrauuui. 


A.  Fiedler,  Echinococcus  hepatis.  Operation  nach  der  von 
Prof.  Simon  vorgeschlagenen  Metbode. 

Dentssbes  Ank.  t  die.  Med.  71.  e07~«l«. 

Vf.  operirto  eine  sehr  eacbeotiscbe,  öOjährige  Frau,  welche  «i 
eiDem  Echinoooceiu  hepatis  litt,  nach  der  von  Simon  vorgeschlagenen 
Methode,  welche  er  nnr  etwas  modifioirte.  Die  Oeschwalst  lag  im 
rechten  Hjpoehondrinm,  war  Aber  faostgross,  halbknglig  nnd  flaohte 
sieh  nach  allen  Seiten  hin  allmählich  ab,  nach  oben  anter  die  etwas 
vorgewölbten  Rippen,  nach  unten  links  und  rechts  in  die  hier  noch 
vorhandene  Leberdärnpfung.  Die  Kuppe  der  Geschwulst  lag  ongo* 
fähr  3  Zoll  unterhalb  des  Thoraxrandes  in  der  rechten  L.  mamniill., 
bei  der  Inspiration  bewegte  sich  dieselbe  nach  abwärts.  Die  Haot 
über  der  Geschwulst  war  leicht  verschiebbar,  einzelne  Hautvenen 
über  derselben  stark  geftillt  und  ausgedehnt.  Der  Tamor  fühlte  sich 
prall  an,  und  fluctuirte  bei  tiefem  Druck.  Undalation  und  Schwirren 
konnten  nicht  beobachtet  werden. 

Zunächst  wurden  4  lange  Carlsbader  Nadeln  unjrcföhr  1  cm. 
von  einander  entfernt  auf  der  Höhe  der  Geschwulst  3  Zoll  tief  ein- 
gestossen,  in  der  Absicht,  dadurch  eine  adhäsive  Peritonitis  von  der 
nöthigen  Ausdehnung  herbeizuführen.  Da  aber  zu  diesem  Zweck 
dem  Vf.  die  Methode  unsicher  und  unzureichend  erschien,  so  wurden 
2  Tage  darauf,  ohne  dass  eine  bedeutende  Reaction  eingetreten  war, 
die  Nadeln  wieder  entfernt,  und  zwischen  den  Einstichsöffnungen 
(2  Zoll  unter  dem  Thoraxrand  in  der  rechtun  Papillarlinie)  ein  feiner 
Troicart  3  Zoll  tief  eingestossen ,  nach  Entfernung  des  Stilets  cirCA 
2  Unzen  Flüssigkeit  abgelassen,  das  Stilet  wieder  eingeführt  and 
parallel  dem  Rippenrande  3  Zoll  von  der.  Einstiehsöffnang  entfernt 
wieder  ansgestossen.  Darauf  wurde  das  Stilet  abermals  herausge- 
sogen, durch  die  OanQle  eine  sehr  starke  und  lange  Nadel  geschoben 
und  erstere  dann  Qber  diese  hinweggezogen,  so  dass  nur  die  Nadel 
liegen  blieb.  Ebenso  wurde  am  folgenden  Tage  eine  andere  Nadel 
eingeführt,  parallel  mit  der  ersteren  und  oiroa  1  cm.  nack  unten  von 
ihr  entfernt,  schliesslich  beide  mit  wollenen  Fäden  umschlungen  nnd 
mit  Heftpflaster  bedeckt.  Die  hierauf  eintrelaade  Beaotiott  war  aiokt 
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sehr  erheblich.  Am  7.  resp.  8.  Tage  nach  Einführunp;  der  beiden 
Troicarts  wurde  die  zwischen  diesen  gelegene  Brücke  in  der  Aus- 
dehnung von  3  Zoll  gespalten  und  die  Cyste  eröffnet,  wobei  circa 
4000  grm.  einer  grauröthlichen ,  trüben,  übelriechenden  Flüssigkeit 
entleert  wurden,  welcher  reichliche,  bläulichweisae  Membranstücke 
und  wohl  erhaltene  kleine  Echinococcus -Cysten  beigemischt  waren. 
Zwischen  Peritoneam  und  Cystenwand  lag  eine  sulzigweiche  Masse 
▼OD  %  Linien  Dicke,  welche  beide  llemhrnnen  mit  einander  yw» 
Iilebte. 

Zwei  Monate  nach  der  Operation  ging  die  Kranke  an  Erscbdpfnng 
an  Grunde.  Bei  der  Section  fand  man  die  Oberfliche  des  rechten 
I^berlappens  durch  einen  circa  3  Zoll  breiten,  IVs  Zoll  langen  und 
1  Zoll  dicken  Bindegewebsstrang  fast  mit  dem  gegenQberliegenden 
parietalen  Blatt  des  Bauchfells  Terwacbsen,  und  in  diesem  Strange 
▼erlief  ein  IV«  Zoll  langer  Fiatelgang  ohne  jede  seitliche  Oeffnung 
▼on  einer  in  den  hinteren  oberen  Partien  der  Leber  gelegenen  Cyste 
an  der  inneren  Seite  der  falschen  Rippen  nach  aussen.  Die  Cjste 
hatte  einen  Durchmesser  von  6  cm.,  die  Wände  der  Höhle  waren 
Von  einer  1  — IV^  Zoll  dicken  Bindegewebskapsei  ausgekleidet,  die 
an  ihrer  Innenfläche  mit  hämorrhagischen  Granulationen  besetzt  war. 

F.  zieht  sein  Operationsverfahren  dem  SiMOM'scben  deshalb  vor, 
weil  er  glaubt,  dass  auf  diese  Weise  die  Cjstenwand  nicht  von  den 
J^adelo  abgleiten  kann.  Friotwl. 


G.  Meckel,  Zwei  Fälle  von  Sideros»  pnlmonnm. 

DenlMtlMs  Arefa.  t  diii.  Med.  IM».  VI.  616-611. 

M.  theilt  zwei  Krankheitsfalle  mit,  in  denen  die  Pat.  phthisisch 
Bu  Grunde  ^inf^en  und  wo  man  nach  dem  Tode  eine  exquisite  Ocker- 
farbe des  Lunfjengewebes  fand  und  durch  die  chemische  Unter- 
snchnng  feststellen  konnte,  dass  es  sich  um  eine  exquisite  Eisenlunge 
bandelte.  Der  1.  Fall  betraf  eine  26jährige  Fabrikarbeiterin,  welche 
längere  Zeit  in  einer  „Qoldpapierbüchlein- Fabrik"  gearbeitet  hatte. 
Ancb  hier  seigten  sic^  wie  in  den  ZBHEBUfscheo  Fällen,  die  Abhige- 
mngen  meist  in  den  Lobular-  und  Infundibnlar-Septls  und  am  die 
feineren  Bronchien,  dage^^en  nicht  in  den  Bronchtaldrtlsen.  Der 
.2.  Fall|  In  welchem  es  sich  nm  einen  22jährigen  Bauersknecht  ban- 
delte ond  die  Aetiologie  der  Eitenlunge  gana  nnkbur  blieb,  lieferte 
analoge  Befunde. 

Gleichseitig  macht  Vt  darauf  aufmerksam,  dass  er  bei  einem 
21  jährigen  Arbeiter  einer  Ultramarin-Fabrik,  welcher  an  chronischem 
Bronchi alcatarrb  und  einer  leichten  linksseitigen  Spitzenaffection  litt, 
die  schleimig-eitrigen  Sputa  exquisit  blau  gefärbt  fand.^  Die  Sputa 
enthielten  miorosoopisch  Unmassen  intensiv  blau  gefilrbter  Ultrama^ 
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rintheilchen,  welche  meist  frei,  aber  zum  Theil  auch  in  grösseren 
rundlichen  Zt'Uen  eingeschlossen  waren.  Als  der  Kranke  nach  14 
Tagen  gebessert  aus  der  Behandlung  entlassen  wurde,  fanden  sich  in 
den  Sputis  nicht  mehr  freie  Ultramari ntheilclien,  wohl  aber  noch  eine 
grosse  Zahl  runder  Zellen,  welche  Ultramarintbeilchen  in  grösserer 
und  geringerer  Menge  eingeschlussen  enthielten. 

Seeirt  bat  Vf.  einen  Ultramannarbeiter  noch  nicht,  doch  ist  in 
Narnberg  bekannt,  data  die  Meitten  derselben  an  Lungenschwind- 
•acht  sterben.  FMmL 


W.  Hambukger,  Die  Aiiscultation  des  Oesophagus  als  dia- 
gnostischer Behelf  in  Mediastinalkrankheiten. 

Präger  Vjtebr.  GV.  112—126. 

Vf.  theilt  die  Krank  he  itsgeschichte  eines  60jährigen  Mannes 
mit,  bei  dem  sich  die  Erscheinungen  einer  Stauung  im  Bereich  der 
Vena  cava  descendens  entwickelt  hatten,  welche  sich  unter  dem  Ge- 
brauoh  von  Kalium  jodat.  rasch  verloren.  H.  ninrnit  an,  dass  es  sich 
hier  um  einen  isolirten  Hydrops  mediastini  gehandelt  habe,  weil 
erstens  alle  Symptome  fehlten,  welche  für  eine  andere  Stauung-^ur- 
sache  gesprochen  hätten  und  weil  man  zweitens  bei  der  Auscultation 
des  Oesophagus  während  des  Schlingens  keinen  Ton  hörte.  Letzteres 
Symptom  berechtigt  nach  seiner  Ansicht  zu  dem  IScliInsse,  dass  der 
Oesophagus  mit  einem  festen  oder  flüssigen  Körper  umgeben  sei, 
welcher  den  Ton  zum  Ohr  des  Beobachters  zu  gelangen  verhiodert. 
Dass  hier  das  umgehende  Medium  kein  festes  sein  konnte,  erhellte 
daraus,  dass  sonst  jedenfalls  die  f)eglutition  behindert  und  deutliche 
Dysphagie  vorhanden  gewesen  wäre. 

Ist  nun  das  umgebende  Medium  ein  flüssiges,  so  soU  deadialb 
kein  Ton  beim  Schlucken  im  Oesophagus  Temommen  werden,  weil 
die  circuläre  Faser  mitten  im  flassigen  Medium  sich  befindend  und 
umspült  von  demselben  nicht  jene  hinreichende  fVeiheit  sur  raschen 
und  kräftigen  Contraction  besitsti  wie  ^ie  nur  Eiraeugung  einee  Tons 
erforderlich  ist.  Für  möglich  h&lt  es  Vf.  tlhrigens  auch,  dass  die  in 
der  umgebenden  Flüssigkeit  fast  macerirte  Faser  an  irritabler  Ener« 
gie  au  viel  eingebflsst  habe,  um  die  sur  Erseugung  des  Tons  nöthige 
Kraft  au  besitaen. 

Kin  solches  Hydromediastinum  soll  nach  H.'s  Ansicht  durch 
einlache  Uyperkrinie  entstehen.  Fiintisl. 

S.  Weir  Mitchell,  On  the  eflfect  of  opium  and  its  deriva- 
tive Alcaloids. 

Anerie.  Joaro.  of  med.  Scieoces.  CXVII.  17 — 33. 

Pie  Opinmmenge,  die  Tauben  au  tödten  im  Stande  ist,  (CbL 
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-1869.  83^  ist  eine  lo  groMe,  dan  man  von  ihrer  absolnten  Imnra- 
nit&t  gegen  dieses  Qift  apreehen  darf;  im  Verlauf  von  14  Tagen  er- 
hielt eine  sweijfthrige  Taabe  im  Futter  420  Gran  Extr.  opii  aq. 
Pharm.  Amer.  («i  840  Gran  Opii  puri)  ohne  irgend  welclie  Spur 
▼on  Coma  etc.  zu  zeigen,  nnr  Erbrechen  hatte  sich- wiederholt  ein- 
gestellt. Die  Ursache  hiervon  liegt  theiis  in  der  latigRAmon  Aufsau- 
gang dieses  Gifts  vom  Magen  aus,  denn  noch  nach  24  8t.  brachte 
Erbrechen  grössere  Quantitäten  hiervon  heraus,  theils,  wie  es  scheint, 
in  schneller  Entfernung  der  resorbirten  Menge ;  doch  lässt  sich  dieses 
Verhältniss  wegen  der  gemeinsamen  Oloakc  für  Urin  und  Fäces  nicht 
genau  erlorschen.  Bei  innerlicher  Anwendung  von  Morph,  sulph. 
tödten  12  üran  meist  sicher,  bei  subcutaner  Einführung  aber  schon 
V2 — 1  Gran;  doch  wurde  hier  die  Höhe  der  tödllichen  Dose  durch 
Alter,  ludividualität  etc.  sehr  beeinflusst,  ältere  Vögel  starben  selten 
nach  Doseu  unter  2  Grau.  Dem  Tod  der  Thiere  gehen  nicht  Be- 
täubung und  Schlafsucht  vorher,  sondern  einem  kurzen  Stadium  der 
Erregung  folgt  eine  mfihsame  Respiration  mit  starken  klonisofaen 
Krämpfen,  unter  denen  der  Tod  plötslich  eintritt;  die  Pupille  bleibt 
während  der  ganzen  Vergiftnngsdauer  unverändert,  die  Temperatur 
sinkt  nnter  dem  Eioflusa  des  Morphiums,  und  nur  die  anhaltenden 
Krämpfe  steigern  sich  oft  kurs  vor  dem  Tode  bis  Qber  die  Norm 
hinaus.  Eine  gleiche  Resistena  gegen  Opium  und  Morphium  (gegen 
dieses  in  subcutaner  Form  in  noch  höherem  Grade!)  aeigen  auch 
Htthner  und  Enten:  einmal  aeigte  ein  Huhn,  dem  10  Orao  Morphium 
in  die  Schenkel  eingespritat  waren,  als  Vorläufer  von  Krämpfen,  ab- 
wechselnd Erscheinungen  von  Sopor  und  von  cerebraler  Erregung.  — 
Gegen  die  anderen  Opiumbasen  sind  die  Tauben  nm  so  empfind- 
licher, je  leichter  diese  Convulsionen  hervorbringen;  von  allen  Ver- 
SUchsthicren  sind  diese  grade  gegen  diese  Wirkung  der  Opiunideri- 
vate  am  allerempfindliclKstcn.  M.  ordnet  (cf.  W.  Baxt,  Cbl.  18G9.  784) 
die  Alcaloide  in  abnehmender  Stärkung  ihrer  tetanisch-convuisiven 
Wirkung,  wie  folgt,  an:  Thebain,  Codein,  Narcotin  und  Morphium: 
Porpliyrosin  und  Papavorin  sind  vom  Vf.  nicht  geprüft  worden,  die 
übrigen  besitzen  diese  Wirkung  nicht.  Thebain,  daa  heftigste  aller 
tetanischen  Üpiurngifte,  ruft  bei  einer  Taube,  die  nur  ''5  Gran  sub- 
cutan erhalte«)  hat,  die  heftigsten  tetanischen  Krämpfe  hervor  und 
führt  in  zwei  Minuten  /uui  Tode.  Als  M.  selbst  5  Gran  Codei'n 
durch  Salpetersäure  gelöst  eingenommen  hatte,  empfand  er  nur  etwas 
Schwindel,  Uebelkeit  und  Kopfschmerz,  durchaus  keine  Neigung  zum 
Schlaf;  eine  gleiche  Lösung  von  Vf  Grau  unter  die  Haut  einer  Taube 
gebracht,  erseugt  tetaoisohe  Krämpfe  und  nach  8  Minuten  Tod.  Die 
'Wirksamkeit  des  Kar  cot  ins  beim  Menschen  ist  selbst  in  grossen 
Dosen  noch  eine  aweifelhafte;  seine  convnbivisohe  Wirkung  bei 
Thieren  hat  Bazt  (s.  o.)  nachgewiesen;  3  Qrmn  hiervon  in  Säuren 
gelost  nnd  snboatan  einer  Tanbe  eingespritati  tttdien  diese  unter 
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'  KrftmpfeOy  die  oft  einen  tetenischen  Cbaracter  «nnebmeii.  —  Hee<^ 
nin  den  Taaben  per  es  beigebracht  erregt  E^rbreefaen,  eabeatea  in 
eioer  Lösung  mit  warmen  Waeier  eiDgespritzt,  bleiben  eelbst  12  Gran 
wirknngiilos.  M  ERCK'sch  esNarccin  (dieatidoren  Präparate  stam  mten 
aas  amerikanischen  Fabriken)  wurde  durch  alle  Reagentien  und  Löe- 
liebkeitsverhältDisse  auf  seine  Reinheit  geprüft;  2 — 4  Gran  bienron 
wurden  in  Glycerin  und  Salzsäure  gelöst  und  aubcutan  injioirt;  nur 
geringe  Dyspnoe  folgt  nach:  Cryptopin,  zu  dessen  genauerer  Prü- 
fung zu  wenig  Material  vorhanden  war,  scheint  gegen  Vögel  wenig 
offensiv  zu  aein.  —  Dass  der  ausgedehnte  respiratorische  Apparat 
der  Thiere  auf  dieses  Verhalten  der  Güte  keinen  Einfluss  ausübt, 
glaubt  Vf.  dadurch  nachweisen  zu  können,  dass  er  einerseits  die 
Thiere  reichlich  Sauerstoff  athmen  Hess,  um  lethale  Dosen  durch 
schnellere  Oxydation  wirkungslos  zu  machen,  andrerseits  den  Kohlen- 
säuregehalt der  Atmosphiire,  worin  Thiere  lebten,  die  eine  unschäd- 
liche Dose  erhalten  hatten,  künstlich  steigerte;  in  beiden  Fällen  blieb 
das  Verhalten  der  Gifte  ganz  so  wie  in  der  Norm.  Badsiejewaki. 


Hleinere  JHUtUieiliiiiseii. 

H*  Münk,  Nachweis  des  Muskelstromes  am  unentbäuteten  Frosche 

ohne  Aetzung  der  Haut.    Bbicbhit'i      ou  Bon-BnmoiD*«  Anh.  1809. 

649  -653. 

Statt  der  Aeuung  kann  auch  die  mechanische  Entfernung  der  oberen  Schichten 
der  IVoeolilwiit  <B«  Ström«  denalben  vwnlobten.  benatst  diM,  um  den  firflbtr 
feflUHtM  Kadiweta  des  Muskelstromea  mm  «naiiAUUiteten  Froedi  ra  ▼errolltllDdig«», 

indem  er  an  zwei  Stellen,  Nacken  and  Ferse,  mit  einer  ianzenfömigen  Nadel  xwiseben 
die  Lamellen  der  Haut  eiudringt  utid  die  oberen  Schichten  abreisat.  Zwincbeo  den 
so  ihrer  electroinotoriauhen  Kraft  beraubten  Hautstelien  seigte  sich  stet»  ein  auf- 
steigend gerichtater  Strooi,  walebao  Vt,  aU  d«a  niaaD  Moekaletroa  «aeiebt  (Vgl. 
CbL  1869.  8M>.  BeeniteL 


SLavJAHSKTi  Experimentelle  Beiträge  aar  Pneumonokoniosia- Lehre. 

Zm  LSsnng  der  Frage  nach  der  Herkunft  und  den  Wegen  des  in  den  Lungen 
Erwachsener  vorkornrneudeu  Pigments  unternahm  Vf.  die  lujection  von  Ziuuober  in 
di«  Trachea  von  Kaninchen  und  Meerschweinchen.  Liu  Theil  derselben  ging  an 
mäkx  oder  weniger  «ufebreiteton  pneomonitehM  iDflllrationea  n  Ömade{  die 
Ifehnabl  dagegen  vertrag  die  Operation  gut  Bei  den  letatereo  fand  Vf.  schon  in 
der  1.  Woche  im  Lungengewebe  zerstreute  zinuoberrothe  Flecke  Ton  circa  Hanf- 
korngrösse,  welche  nach  dem  Uilns  hin  dichter  beisammenstehend  reihen-  oder  strei- 
feaäkaliobe  Züge  bildeten,  fc^benso  aeigteu  die  trachealeu  und  bronchialen  Lympb- 
driUen  eine  flecMge  InlUtralion  mit  Zinneber  vnd  swnr  beeonden  in  der  ÜertienUi. 
In  dem  scbwaeli  eiegelrotben,  die  Behleiibent  der  Luftwege  bedeckenden  Schleim 
wie*  das  Microscop  nebeu  freien  Ziunuberkörncben  siunooerbaltige  weisi^o  Hluticellea 
und  aahlreiche  farbstoffiührende  „Scbleimkorperchen"  nach  (in  späteren  Stadien 
feblten  die  freien  KumclieuJ.  Währeud  die  Elemeute  der  Schleimhaut  selbst,  ins- 
beaendera  die  EpHbiMen  attli  ▼8Uif  Crei  bOebeii,  waren  die  AUeolnrepitbeliea 
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Biobt  Mlten  dicht  mit  KörocboD  angefüllt  Die  letzteren  worden  ferner  in  den  Inter- 
•iTeoIarseptis  beobachtet,  and  swar  bald  gans  regelloa  serstreut,  bald  so  angeordnet, 
4aM  tS»  tpiiid«!-  oder  ■tenftmigwi  Bind«fewebM«ll«ii  Ifanltdi  sahen;  lodMii  oneh 
in  dem  interlobniaren  nnd  sabplenraleo  Bindegewebe.  —  In  mehreren  Füllen  konnte 
Yt  sogleich  in  den  Zellen  des  Blats  and  der  llibpnlpn  die  Anwesenheit  Ton  Zin- 
nober eonitetiren. 

üm  Aber  die  Entttehoognart  der  „Scbieimkörperoben"  ina  Klare  so  kommen, 
ta|)leirle  ▼£  iberdiee  noeh  Indigo  in  das  Blot  der  traeheotomirten  TUere.  Dannsi 
desi  sich  dann  üowobl  sinnober-  als  Indigobaltige  Zellen  innerhalb  der  Alveolen 
Torfandeo,  schlieMt  Vf.  aof  ein  Aastreten  farbloser  Blutkörperchen  in  die  Alveolar, 
lomioa.  Ebenso  betrachtet  er  die  „ScLleimkörperchen",  in  welchen  er  mitunter 
sweierlei  Farbstoffe  beobaebtete,  in  Anbetracht  des  gans  onveränderten  Aassehens 
dee  AlTeoIaiepItbeis  ab  AUUknaiUnge  sinnoherhaMger  farbloeer  BlatMllen,  weleha 
Bnoh  ihfein  AnatrlU  ans  der  OeWsebahn  naditrSglieh  noeb  Indigo  nnfeabmen. 

  Poeflek. 


W.  fiBAimi,  Einige  FiUo  yon  lotenDitteiis  mil  mebrmoDatlicber  La- 
teniperiode.    Areh.  £  Heflknnde  1869.  68— TS. 

Ton  IS  Borknmer  Badegästen,  die  sieh  in  Herbei  1868  auf  der  Insel  aufge- 
halten hatten,  erkrankten  awet  auf  der  Insel  selbst,  nenn  jedodi  erst  Im  fSnlgenden 

Frflbjahr  d.  b.  6  —  9  Monate  später  an  Interniittens.  Die  Peteonen  gehörten  den 
besseren  St&nden  an,  hatten  nie  vorher  an  Interniittens  gelitten  und  lebten  an  ver- 
sobiedeoen  Puncten  Deutschlands  (Leipzig,  Halle,  Liegoitz,  Altenburg  etc.)  in  denen 
aar  Zeit  ihrer  BAranknng  Intsrmittens  gar  nieht  oder  nnr  Teriwaell  vorkamt  m 
daas  man  ffir  alle  eine  gemeinsame  Infeetion  anf  der  oeiMeeiaeben  Ineel,  wo  anr 
Zeit  nach  dem  sehr  beissen  Sommer  ein  grosser  Mangel  an  gutem  Trinkwasser 
herrschte,  annehmen  muss.  Das«  eine  so  lang«  IncubationsdHiier  nicht  zu  den 
seltensten  Ausnahmen  gehört,  wie  GaiitsiaeBB  noch  annimmt,  beweisen  ähnliche 
Beohaebtongen,  die  Praima  bei  dem  Weimar'aeben  Militlr  angestellt  nnd  in  der 
Jenaisehan  Ztsehr.  t  Med.  1868  mUgethellt  hak  Zwehnal  1848  nnd  1867  kamen 
unter  einzelnen  Trappentbeilen  desselben  lutermitteosepidemiea  com  Aasbruch,  die 
man  auf  eine  im  vorangegangenen  Herb»t  erfolgte  Infuctiou  beziehen  musste.  — 
Alle  drei  Beobachtungen  sind  dadurch  ausgeKuichnet  dass  das  LateosHtadiusa  fast 
gana  dnrdi  den  Winter,  der  Oberhaapt  heinmend  anf  die  Bntwfakelnng  Ton  Intsr- 
mittene  ekiwirkl^  ansgoMllt  wird.  ^  SsUflbr. 


G.  SiBOUUND,  Ein  Fall  von  Atropiüvergiftung.   Vucbow's  Areb.  XLVIil. 
188-lSl. 

B.J.SfOKVis,  Twee  geyallen       Tcrgiftiging  mel  herba  BellAdannae. 
Beederlnudeeb  Tijdsehr.  voor  Oeneeeiu  lS68.  Movbr; 

Der  Fall  von  S.  betriii  dnen  Mjibrigen  Arat,  weldier  ans  Versehen  etwa 

Vt  Gran  Atropia.  sulf.  in  Lösung  nahm  und  nach  8  Stunden,  vielleicht  auch  schon 
frQher,  mussitirende  Delirien  bekam,  wobei  das  Bewusstseiu  nicht  voll^tÄudig  atifge* 
hoben  war,  so  dass  ab  und  zu  eioe  ungefähre  Wahrnehmung  der  Vorgänge  statt- 
fluid.  Ole  Moskeln  der  Artiealation  waren  sebwer  beweglich,  das  Sehlingen  mflh« 
sam,  die  Masseteren  rigid,  dar  Hand  trodcen.  Der  Pale  betrug  IM  stieg  epiter  anf 
110  nnd  war  schon  nach  24  Stunden  aof  72  gesanken;  BespirationAfrequenz  28, 
Terap.  38,9°.  —  Eine  vor  der  Vergiftung  stattfindende  eiemliob  heftige  Diarrhoe 
machte  einer  5  Tage  dauernden  Verstopfung  Platz,  welche  dann  erst  künstlich  be- 
atfligt  werden  auHSle  wShrend  alle  anderen  Brseheioungeu  bereits  naeh  S— S  Tagen 
goeehwnnden  waren.  Die  an  kehMr  Zeit  maiimele  Fapltteiierweilening  begann 
aehon  am  eraten  Tage  naiihnilimon  »  In  dam  18— S6  Blanden  naeh  der  Intesien- 
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tion  gelassen  eil  Harnt)  wurde  von  O.  LiBBftBiCH  das  Atropin  darcb  Mine  Wirkoog 
auf  daa  Katzenauge  imcbgewienea.  — 

St.  beobaebtoto  «ine  Mebta,  durah  «loa  Abkochnng  Ton  herb«  BdladoaMM 
wA  Byoscyamt  bei  einem  54 jährigen  Manne  und  seinem  4jährigen  Tüchterchen  ber- 
vorperufene  Vergiftung,  welche  sich  fast  Rnssobliesalich  durch  lebhafte,  nicht  furi- 
bunde  Delirien  bei  ebenfalls  nicht  ganz  aufgohobenem  Bewusstsein  und  bei  dem 
Vater  darcb  eine  geringe  Puisbesobleanigung  kund  gab.  Andb  hiMr  waran  di«  Fik> 
pilleo  nur  wenig  «rweitort  und  reagirten  auf  Liehtnia;  def  Vater  klagte  4b«r  Doppal- 
soheii  und  Wabrnehnong  farbiger  Ränder  der  OegMWtlade.  Bis  auf  eine  gerfaif- 
fugige  Mattigkeit  warea  aXantlioba  EraehaUiugen  wa  mraitea  Tage  nach  der  Ver- 
giftung geschwunden.  Beaater. 


O.  HrSSf:,  Beitrag  zur  Keontniss  der  Opiumbasen.    Ann.  d.  Chemie  o. 
Pharm.  1870.  Heft  1.  47—88. 

Aua  der  durch  Sod*  odar  Kalk  bMb«'Ji  gemaditaD  LSaong  «inat  «iniigaa 
Opianaiisaogea  gehen  durah  ScMIttaln  mit  Aelbar  mn  danaalban  einig«  Kltei»ar  Abw, 

▼00  denen  einer,  vom  Vt  Meeotiidin  genannt,  sieb  mit  verdQnnter  Sohwefelslur« 
rotfl  firbt;  diese  Reaction  wurde  von  Merck  frfilier  dem  Porfdiyroxin  zugeschrieben, 
daa  nach  U.  jedoch  nur  ein  Gemenge  von  Substanzen,  unter  denen  auch  MecouidiD) 
ilt  ]>er  Uhariaehen  LOaang  können  nUnlieh  Tamlltaltt  Tardflantar  Btaigalnra  «ina 
Reiha  von  Karpam  onlaagan  wardan,  daran  Lfianngan  la  Tardttante  Lang«  gabracht 
sich  «um  Theil  lösen  mm  Tlieil  niedcrschlagnn.  Zu  den  ernteren  Substanzen  ge- 
hören lind  finden  sich  demnach  im  Fiitrat  der  baHischen  Lösung.  1)  Meconidin 
;  «eine  Salze  namentlich  die  mit  Mineralsduren  sind  sehr  uiibentäiidig; 
•obon  beim  Stoben  mit  vardttontar  SobirafeWIaro  fltrbt  aieb  dio  anfiiaga  fturbtoto 
Ltteang  aebÖB  roaa;  beim  Koohea  wwd  aio  sogteleb  parporrotii,  von  Bboeadin,  eben- 
falls einer  Opiumbase,  die  dieselbe  Reaction  giebt,  unterscheidet  sich  M.  durch  sein 
VerhHltäii  ^cgen  Kalilauge,  dio  mit  Rhoeadinsalzlösnngen  einen  bleibenden  Nieder- 
acblag  giebt,  während  der  Niederschlag  der  Meeonidinsalze  im  Ueberscbuss  der  Lauge 
Malltth  Ist  2)  Laitdanin  G^H«NOg;  bildet  eobr  aeböne  nnd  la  Waaaar  melit  Nta» 
liehe  SalaOb  8)  Codamin  CitHigNOs,  eine  ans  Aleobol  scfaOn  kiyatalHiiiranda  Baa«^ 
die  mit  coric.  Sch wi-foIsHiire  eine  wie  KiipfervitrioIIösung  gefUrbte  Lösnng  giebt;  er- 
wärmt färbt  sich  diese  cr^t  grün  und  scliliesslich  dunkelviolet.  4)  Lauthopin  CjsHts 
NO4,  in  der  Regel  ein  weisses  aus  microscopischen  Prismen  bestehendes  Pulver; 
eooe.  Salpetereioro  Iftit  oe  mit  dankel-  bia  orangerotber  Farbe  aehiteaalleb,  aeina 
Salze  sind  in  Waaear  aebwor  löslich.  Im  Niederschlage  befinden  sich  1)  Thebalo 
C19U11NO3  (Andkrson  und  Vf),  es  besitzt  keinen  Geschmack,  die  bisherige  Angabe, 
ea  schmecke  styptiscb,  beruht  anf  Verunreinigung  mit  anderen  Basen,  das  salzsaure 
Tbebain  uod  das  salaa.  Tbebaiuplatinchlorid  können  entgegen  den  Angaben  bisberigeif 
Faraeber  bei  lOQ*  waeaarfroi  erhalten  wardaa.  Coae.  SobweMsKura  iGafe  Tbeb.  mit 
tiaf  rotber  Farbe;  verdünnt  man  die  Lösung  und  ffigt  Ammoniak  binsQ  so  wird  ein 
amorpher  Niederschlag  erhalten,  der  nach  einander  blau,  grün,  rnth,  brfiun  sich  färbt, 
die  Lösung  mit  verdünnter  Schwefelsäure  zersetzt  sieb  bei  Ueberschuss  der  Säure 
in  das  (nicht  giftige)  Thebemn  und  Thebaicinsulfat ;  2)  Papaverin  (C||HttN04;  Aaoaa- 
Boa  nnd  Maaoa  C»B«iN04);  dio  von  H.  nntaraneblen  Salaa  lösen  sieb  In  SebwelU- 
sSnro  ohne  blaue  Färbung,  lieber  die  Tronaang  nadl  Bainigung  aller  dieser  Körper 
▼gl.  man  das  Orig. ;  im  Opium  sind  die  neuen  Basen  nur  in  gi-ringer  Menge;  türki- 
sches Opium  welches  8,3  pCu  Morphin  enthielt,  hatte  nur  1,0U68  Lauthopin,  0,0(;62 
Landaniu,  0,0033  pCt.  Codamin.  Kadsi^icwsiLi. 

■iBSendnnirpn  nir  das  Centralblatt  •vroUo  man  «n   den  Rcdacteur.  Berlin.  Blumo'i  Hof  No.  1,  edST 
(unter  UeUcbloH)  an  diu  Verlagshandliuig,  Berlin,  üuier  den  Ltadeo  64»,  adreMiran. 

Yerlsf  TOB  Aasasi  Hiraa^wal«  la  BiuUm.  —  Draefc  vaa  H.  8.  Bormaaa  in  Beriia. 


uiyiu^Lü  by  Google 


W5«hMitllok  eracheinen     ^Mj  ■  VI^V       AA  ^  J*hrfUffM« 

1— SBoiren;amSchliuM     ■  ■  AM  ■  1  R|  O  W  ■  TUr.}  n 

d«.J«hr««ii8S  Titel,  N«-     VVUM  CMWICvIfll 


ßxr  die 


mediciAischcu  Wisseii&chftfl«ii. 


Uut«r  Mitwirkung  vou 

L  Unmm,  H.  Uku  wmi  &  W«l|lil 

ndigirt  Ton 


1870.  M.  ApM.  No.  17. 


Inhultl  Babociiir,  BDtwIekeltiog  der  electriscben  Organe  (Orig.>llittt.| 
Seblosflj.  —  JAroPüON  &  Lbtdrh,  zur  Pieberlehrt  (Ong.<Mittfa.).  AAJSWtBTi 

Strychnin  uud  Cbloralbydrat  (Orig.-MitUt.)  — 

PvbSesB»  M«mni  9»  Lebtr.  —  Javwm,  H«rnpigiiMBte.  —  Basdblbbbv, 
Carbolslnre  als  Verbandmittel.  —  KcssMArL,  Bebandlang  der  Magen«fW6itanui|( 
aiit  dar  Magenpompe.  —  Wooo,  Wirkung  der  Veratrum-AlkAloide.  — 

OtABBüBsi,  Bmi  dM  PMieraat.  —  LiFix Z»li<fugh6ruug<B  in  4«b  Birnlymph- 

scheiden.  —  Lkhuann,  Re«ection  der  Fasswurzelknochen.  —  Brtant,  Rebandluog 
der  KnieverleUungen.  —  Stöhb,  Bebandlang  des  Tvpbni.  —  Bbh bdikt,  Morboi 
BaMdowi.  —  Bbb«bb,  vorObwrgeliMida  Apun«.  —  P*vr,  Opion  bai  DidMaa.** 

BcRMiDT,  Viebmärkte.  — 

KaasBL,  Erkliraog. 


Entwiektliiiig  dtr  flteWiclwa  Organe  md  Bedtytauig  dtr  nratorMmi 

EiidplitlML 

rr«r.  BAbvelilM. 

(9eblats  bd  8.  244). 

Auf  Abnlioho  Art  entsteht  auob  die  ScHWASN'sche  Scheide  der 
NetTenst&mmfaser.  Wie  ich  oben  erwähnt,  bestehen  im  Anfang 
diese  Stämme  darehacbnittliob  aus  feinen,  nackten  FibriUen«  Der 

ganse  Stamm  ist  yon  embryonalen  randlichen  Zellen  umgeben,  welche 
mit  der  Zeit  mehr  und  mehr  zwischen  die  Fibrillen  dringen  und  sie 
in  Bündel  theilen.  Später  dringen  die  Zellen  sogar  zwischen  ein- 
zelne Fibrillen,  ihr  Protoplasma  überzieht  allmählich  dieselben  und 
verwandelt  sich  in  die  ScHWANN'sche  Scheide.  Bei  lebendigen  Em- 
bryonen kann  man  sogar  das  Uebersieben  selbst  beobachten« 
Vlll.  Jahrgang.  U 
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Basdohim,  Eotwickelnog  der  electruchea  Org«oe. 


Wtedw  «ndarar  IhtSL  d«r  Zelfon,  welebe  die  Bcheibenfthn- 
liehen  Körper  and  oAmeDtUoh  alle  obersten  Schiehten  saMimneB- 
setsen,  dient  sor  Bildung  der  biDcIegcwebigen  Seheiden  der  eleo* 
trisehen  Platten. 

Mit  der  Zeit  echttdet  eioh  swischen  dem  Axencylioder  und  der 
SCHWAinff'flcben  Sebeide  eine  FlOssiglceit  ans,  welche  aUmfthlieh  tich 
ohenitch  Terlndert  and  sieh  in  Harksubstans  Terwandeü 

Ee  fragt  sieh  nnn,  welche  morphologische  Bedeutung  die  elee- 
trisehen  Platten  haben?  Warum  geht  ihrer  Bntwickelung  die  Bildung 
der  langen,  zusammengesetzten  Fasern  voraus?  Welche  Bedeutung 
haben  endlich  diese  Fasern  selbst?  Ehe  ich  diese  Fragen  beantworte, 
muss  ich  besondere  die  Aufoterksamheit  darauf  lenken,  dass,  als  ich 
lebe,ndige  Embryonen  bekommen  hatte,  ic)i  entdeckte,  das«  die  FAden 
ganz  regelmässig  dunkel  und  hell  durch  ihre  ganse  Liinge  querge- 
streift sind.    (Fig.  II.  b.) 

Man  könnte  voraussetzen,  dass  diese  Fasern  eigentlich  die  En- 
den von  Stamninervenfibrilicn  sind,  umgeben  von  der  ScHWANN'schen 
Scheide,  welche  dem  KßAUSK'.schen  Körper  analog,  zu  einem  birn- 
förmigen  Körper  anschwillt;  in  diesem  Letzteren  strahlen  die  Nerven- 
fibrillen aus,  welche  sich  später  mit  der  ScHWANN'schen  Scheide  be- 
kleiden. In  diesem  Falle  müssen  wir  annehmen,  dass  die  Nerven- 
fibrillen quergestreift  sind.  Doch  habe  ich  mich  durch  lange,  sorg- 
fältige und  mühsame  Untersuchungen  überzeugt,  dass  die  inneren 
Fäden  in  keinem  Zusammenhange  mit  den  StammnervenfibriUen 
stehen,  und  die  Fasern  haben  ganz  dasselbe  Ausseben  wie  die 
embryonalen  Mnakelqyllnder.  Als  ich  diese  Fasern  mit  unswelfelp 
haften  Muskelt^lmdem  bei  demselben  Embryo  verglich,  konnten 
weder  ich,  noch  die  Anderen,  welche  meine  Präparate  gesehen  haben, 
einen  Unterschied  finden. 

Bs  lag  der  Oedanke  sehr  nah,  dass  suerst  Muskelfi»em  ent- 
stehen, an  diesen  entwickeln  sich  motorische  Endplatten,  welche 
durch  weitere  Entwickelung  au  deolrischen  Platten  werden »  indem 
die  Huskel&sem  au  Grunde  gehen.  Um  mich  in  diesem  Oedanken 
■u  bestärken,  untersuchte  ich  die  Entwickelung  der  motorischen 
Platten  auch  bei  Torpedo  und  ich  fand,  dass  der  Entwickelungspro* 
cess  io  beiden  Fällen  identisch  ist,  dass;  die  Entwickelung  der 
motorischen  Platten  au  untersuchen  ebensoviel  heisst  als 
die  Entwickelung  der  electriachen  Platten  zu  studiren. 
Der  Unterschied  besteht  nur  darin,  dass  dort  die  Entwickelung  der 
Huskelsubstanz,  hier  die  der  Nervenelemente  prävalirt. 

Um  noch  mehr  diesen  Befund  /u  unterstützen,  wandte  ich  mich 
Bur  Untersuchung  der  feineren  iStructur  der  motorischen  Endplatten 
bei  verschiedenen  erwachsenen  Tiiieren  (Torpedo,  Schildkröte,  Ei* 
dexe,  Natter,  Meerschweinchen  etc.)  und  ich  habe  gefunden,  dass 
bei  allen  Tbieren  die  motorischen  Platten  die  ötructur  der 
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•leetriiehen  Plfttten  und  mwmr  Auf  den  ▼•rtebi«deiieB  Stafen 
ihrer  Eatwiektlung,  darttellen.  Ueberail  ia  notoriacli«)  Plfttten 
llodet  NerrenyeristeioDg  statt  und  swar  wie  bei  embrjonaleii  eleo- 
triscbaii  Platten. 

Am  sobflniteD  und  klarsten  kommt  es  an  Tage  bei  Torpedo 
aarmorata,  wenn  die  lloskeln  von  diesen  Thieren  nach  passender 
Methode,  fiber  welche  ich  später  beriobteo  will,  bearbeitet  werden.^ 

Von  anslündisehen  Gelehrten  hatte  ich  nur  Gelegenheit,  meine 
Priparate  am  veri^angenen  Jahre  dem  Prof.  Bbückb  eu  demonstriren. 

Ganz  fthnliche  Resultate,  welche  ich  bei  der  Untersuchung  der 
electrtsehen  Organe  mit  den  motorischen  Endplatten  bei  Torpedo 
bekommen  habe,  fand  ich  auch  bei  der  Untersaobang  der  pseiido* 
ele<^i8chen  Organe  der  Rochen. 

Aus  allen  obigen  Tliatsachen  und  Betrachtungen  geht  natürlich 
hervor:  dass  die  electrischcn  Organe  eigentlich  Muskeln 
sind,  aus  denen  nur  die  M  k  elsub  sta  n  z  entfernt  ist,  und 
umgekehrt:  die  Muskeln  sind  electrische  Organe,  in  welchen 
unter  allen  electrischen  Platten  Muskelfasern  eingescho- 
ben sind. 

Die  electriscl)  e  n  Platten  und  die  motorischen  End« 
platten  sind  in  morphologischer  Hinsicht  identisch.  Findet 
nicht  dasselbe  statt  auch  in  physiologischer  Hioncht? 

Ansitihrliehere  Angaben  werde  ich  bald  mittheilen,  naohdeni  loh 
noch  einige  vergleichend  bistologisehe  ond  physiologische  Untere 
•nohnngeB  im  niehsten  PrlUiling  werde  an  Ende  gebraeht  Ilaben. 


Zur  Fieboriahrai 

Cl.  Bbbhabd  betrachtete  den  Verdanungs- Apparat,  insbesondere 
die  Leber  als  Haoptheerd  der  thierischen  Wirme.  Seine  tbermome* 
trischen  Heesungea  ergaben  die  höebste  Blattemperatur  des  KOrpen 
in  den  Leberreoen  (bis  41,6^  C).  Ans  der  Erfahrong,  dass  ^ese 
Tomperatorgreose  aiieh  bei  den  intensivsten  Fiebern  nur  wenig  über 
schritten  wird,  sowie  femer  aas  der  Analogie  der  naeh  Datcbschnei- 
dung  des  Halssympalbicos  aoftretenden  Ertcbeinangen  schloss  Bup 


*)  Unläagst  kern  mir  des  Werk  voa  Kiadsi  in  die  Httade,  welcker  «ach  die 
lUrrsavtrisielaDg  in  aotorisdisii  Plattm  bsobeahlet«.  leb  wosiae  aisb  4Mh  ssbr 
«MT  MiM  AMnamsff,  btf  Torptdo  Oslvsoi  „dia  Bdfcoaf,  ite  ÜMsd  StroilB»' 

▼erbftltotMe  der  motorischen  EndpUttaa  in  erhalten,  ist  nicht  roalirirt  worden**. 
Wie  konnte  er  denn  diene  Verhältnisse  bei  anderen  Thieren  beobsdltaB*  VMIaWhS 
blogen  naser«  Ttnehiedeoen  Eeeultate  von  den  Methoden  ab. 

«• 
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MBD  und  nach  üiiii  If  abbt^  dM«  Soi  febribti  Hitsestedium  haapt- 
stohlieh  durch  eine  Amgleiobang  der  cenlraleo  (oa.  40^1^  C.  be- 
tragenden) und  der  peripherischen  Temperatur  eine  Erhöhung  der 
letsteren  in  Folge  der  schnelleren  Blutströmnng  su  Stande  kftme. 

Diese  Hypothese  stützt  sich  auf  Bbrmakd's  zahlreiche,  aber 
keinesw^s  übereinstimmende*),  daher  auch  nicht  entscheidende 
Messungen  der  Localtemperaturen.  Ihr  gegenüber  steht  die  in  der 
deutschen  Medicin  allgemein  geltende  Annahme  einer  absoluten 
Steigerung  der  Bluttemporatur  im  Fieber.  Der  experimentelle  Be- 
weis für  die  eine  oder  andere  Ansicht  ist  bisher  nicht  geführt.  Wir 
glauben  ihn  zu  Gunsten  der  letzteren  durch  die  nachstehenden  thermo- 
C^ctrischen  Beobachtungen  unzweideutig  geliefert  zu  haben. 

Wir  verglichen  nach  dem  Cbl.  1868.  643  beschriebenen  Ver- 
fahren die  Temperatur  von  Leber  und  Rectum  bei  Hunden  zunächst 
unter  pormalen  Verhältnissen,  dann  in  dem  durch  Eiterinjection  in 
die  Vena  jugularis  erzeugten  Fieber.  Die  normale  Temperatur,  so- 
wie die  oft  erhebliche  und  andauernde  Temperaturerhöhung  im  Fieber 
wurde  an  An&ng  und  Ihide  jedes  Experimentes  durch  das  Thermo- 
meter im  Rectum  eontrolirt  Nach  dem  Tode  des  Tbierea  oonsta* 
tirten  wir  entweder  die  von  den  Nadektiobeii  herrdhrenden  Wanden 
in  der  Leber  oder,  wenn  das  Thier  gleich  nach  dem  Esperiment 
getödtet  wurde,  unmittelbar  das  Eindringen  der  Nadel  in  die  Leb«^ 
anbttana  selbst 

Abgesehen  von  den  wohl  unbestreitbaren  Vorsflgen  der  eleo- 
trischen  Methode  nur  Ermittelung  von  Temperatuidtfoenaen,  liossen 
sieb  bei  derselben  die  Fehlerquellen  vermeiden,  die  durch  EI'Mfoung 
der  Bauchhöhle  und  Einbringen  des  Quecksilbergeftsses  in  die  Ge- 
webe in  Bbbmabd's  Versuchen  gesetit  wurden. 

VersttcbsaabL    Normale  Temp.    Temp.  nach  Eiterinjection. 


IL 


UL 


Beotam 

Leber 

Baetom 

LeW 

37,7) 

37,81 

41,2 

38,li 

38^61 

39,6 

40^ 

38,7 

38,6 

39,5 

38,9 

40^1 

(40,4 

36^ 

Sö^OoUapsua 

38,2) 

40,0j 

40^0 

40^8 

39^1 

38,9) 

40,8 

40,6 

*)  In  deo  Lefons  aur  les  liquides  de  l'organ.  Tome  I.  giebt  B.  folgeode 
liSMiiiifttn  aa  p.  141(  Rr  Duodea.  4Ml  P*  B.  S8,t^  Lebw  4MM>;  p.  147t 
B.IOA  I>iio4.41,t,  ▼.wva40,9;  p.l48:  B.  87,1,  Daod.  88,6  und  R.89,8, 
y.  caya  40,0.  Ferner  erwähnt  B.  p.  140,  dass  er  in  ▼ialen  Füllen  die  Temperfttur 
des  R.  hüher  gefuudeo  habe,  als  das  Blut  des  linken  oder  rechten  Heriena.  —  Auch 
wir  fanden  mefarmaU  die  Temperatur  des  Ii.  büber  als  die  der  Leber.  — 
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VersiiclisMhI.     Normal«  Temp.    Temp.  nacb  Eitorinjectioii. 


Boetum 

Lebw 

L«b«r. 

IV. 

38»2 

38,3 

40,8 

41,0 

38,7 

40,4 

40,6 

40,8 

40,6 

41,1 

V. 

39,6 

39,7 

40,8 

41,6 

38,9 

* 

41,8 

40,2 

40,6 

40,7 

VI. 

39,2 

39,4 

41,6 

41,7 

42,0 

42,2 

40,2 

40,7 

VIL  Bei  einem  Hunde,  dein  durch  Verletzung  des  Ober- 
Bchenkelperiostes  und  später  Reizung  der  Wunde  mit 
Crotonöl  eine  hefti<,'e  Entzündung  (mit  Fieber)  erregt 
war,  ergab  die  Messung: 

Rectum  Leber 
40,6  40,8 
41,1 

41,3  41,5 

während  vor  der  Verletzung  im  Kectum  39,2,  in  der 
Leber  38,8  constatirt  wurde.  — 

Diese  Beobachtungen  ergaben  übereinstimmend  das  Resultat, 
dass  dio  Temperatardifferenzen  zwischen  Leber  und  Mastdarm  wäh* 
rend  des  Fiebers  in  denselben  Grenzen  schwanken,  wie  im  normalen, 
fieberfreien  Zustande.  Sie  berechtigen  also  zu  dem  Schlüsse,  dass 
die  Ausgleichungshypothese  unhaltbar,  die  Temperaturerhöhung  im 
Fieber  vielmehr  ausschliesslich  durch  absolute  Steigerung  der  Körper- 
temperatur bedingt  ist. 


Zht  Fng«  llbar  den  ZmmiiMiilMiig  iwiioliiii  SIryolmiii  md  OMonlhydnI. 

Alex*  Ht^ewcky  mmm  WUuMmmäm 

Zur  Ergänzung  meiner  früheren  Mittheilungen  habe  ich  noch 
folgendes  hinzuzufügen : 

1)  Strychninkrämpfe  können  durch  selbst  kleine  Dosen  Chloral- 
bydrat  verhindert  oder  die  schon  ausgebrocbenen  aufgehobon  werden. 
Selbst  bei  Strychnindosen ,  welche  die  tödtUchen  bedentond  über- 
treffen,  kann  durch  Chloralhydrat  das  Leben  erhalten  werden,  be- 
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IHbrongsgänge  der  LebeneUen  selbst  (Vf.  erinnert  an  die  joft  sehr 
langen  AasfftbrongsgäDge  der  einselligen  Drttsen  bei  Wirbellosen) 
darstellen.  Das  secemirende  Leberparencbym  stellt  also  ein  Kets- 
werk  feiner  Bfibren  (der  OalieneapiUaren)  Tor,  in  dessen  Maseben 
die  Lebersellen  Hegen,  jedoch  in  der  Art»  dass  sie  Erweiterungen 
und  Auswüchse  dieser  Röhren  sind. 

Ueberbaupt  scheint  eine  Reihe  von  Thatsacben  daitir  su  sprechen, 
dass  der  Bau  der  Leberselle  ein  bei  Weitem  complicirterer  ist,  wie 
bisher  allgemein  angenommen  wurde.  Zunächst  erinnert  Vf.  an  eine 
bis  dahin  vernacblässigt  gebliebene  Heobacbtung  von  Mac  Gillavby, 
der  bei  Injeclion  der  Lyniphgefässe  mit  Berliner  Blau  die  Kerne  der 
farblosen  Leberzellen  intensiv  blau  gefärbt  erhielt.  Vf.  selbst  sah  an 
einer  gloiclifalls  mit  kaltflüssigem  Berliner  Blau  injicirten  Schweins- 
leber aus  einer  injicirten  Gallencapillare  in  das  Protoplasma  der 
Leberzellen  deutlich  blau  injicirte  äusserst  feine  Gänge  sich  fort- 
setzen, die  sich  tlieilten  und  den  si-lbst  ungefärbten  Kern  umspannen. 
Auch  einfach  frisch  isolirt  untersucht  stellt  sich  die  Leberzelle  oft  als 
ein  Zellenhaufen  dar  mit  2 — G  und  mehr  grossen  runden  Kernen, 
deren  Protoplasma  sich  schwach  iu  Zellenterritorien  abgrenzt.  Die 
Sebwierigkeit,  wie  die  hohlen  Zellfortsätxe  der  Galleucapillaren ,  die 
doch  Intraeellularräume  darstellen,  in  die  sweifelkisen  Intercellalar* 
canäle  der  grösseren  AusfiDbrongsgänge  übergehen  sollen,  wird  vom 
Vf.  durch  die  Betrachtung  gehoben,  dass  mebrkernige  Lebersolleni 
somal  wenn  in  dem  ausfOhrenden  Fortsats  ebenfalls  einige  Kerne 
liegen  schon  Uebergangsformen  von  echten  Zellfortsfttsen  an  ent- 
schiedenen AosfUhrung^Iiigen  darstellen,  also  ein  principieller  Unter> 
schied  awiscben  beiden  Kategorien  in  der  Katur  nicht  ezistirt. 

In  Beaug  auf  die  stets  markbaltigen  Nervenfasern  und  deren 
aasführltch  erörterte  Endigung  in  den  Leberseileo,  können  wir  uns 
im  Wesentlichen  auf  das  schon  früher  nach  der  vorläufigen  Mitthei- 
long  gegebene  Referat  beziehen.  Hervorzuheben  ist,  dass  Vf.  an 
den  markbaltigen  Nervenfasern  Queranastomosen  und  Maschennets- 
bildung beschreibt,  sowie  dass  ihm  der  Nachweis  von  Ganglienzellen 
innerhalb  des  Leberparencbyms  nicht  mit  Wünschenswerther  Schärfe 
gelang. 

Was  den  letzten  Abschnitt,  die  Regeneration  des  Leberepithels 
und  seine  Beziehung  zu  den  Nervenfasern,  anbetriflft,  die  in  analoger 
Weise  wie  die  Regeneration  des  secernirenden  Parencliyms  der  acl- 
nösen  Drüsen  dargestellt  wird ,  so  müssen  wir  auf  die  eingehende 
Darstellung  des  Originals  verweisen.  BoU. 
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M.  JAFfE,  Zur  Lehre  tod  den  Eigenschafikeii  and  der  Ab- 

stammnngf  der  Harnpigmente. 

VracBow's  Arob.  XLVII.  405<-427. 

Sowohl  auB  der  Galle  als  aus  dem  normalen  Harn  hatte  J.  ein 
Pigment  dargestellt  (Chi.  1868.  241),  das  durch  bestimmte  spectro- 
Bcopische  Eigenschaften  und  andere  Merkmale  wohl  characterisirt  ist; 
diesem  Pigment  giebt  er  jetzt  den  Namon  Urobilin.  Als  ein  neues 
Kennzeichen  für  diesen  Körper  hatte  er  lerner  uiitgetheilt  (Cbl.  1869. 
177),  dass  seine  alkalische  Lösung  bei  Zusatz  von  Chlorzink  eine 
prachtvolle  Fluorescenz   bekomme,  die  durch  Siiuren  verschwinde, 
durch  Alkalien  wieder  hergestellt  werde;  im  durchfallenden  Licht  ist 
diese  Lösung  schön  rosenroth,  im  auffallendem  hellgrün  von  ausser- 
ordentlicher Intensität.  Zur  Darstellung  der  fluorescireuden  Substanz, 
die  in  dieser  Beziehung  zu  den  hervorragendsten  Stoü'en  zählt,  wird 
der  Harn  mit  NHg  im  Ueberscbusa  versetzt,  zum  Filtrat  eine  con- 
centriite  wiasrige  oder  «leehoIiMhe  OhioraiDklÖsung  sugesetat  i  ao 
lange  ein  Niedertchtag  entsteht;  das  Präcipitat  sorgfältig  mit  Wasser 
und  Alcohol  ausgewaschen,  getrocknet;  die  gepaWerte  Masse  in  NH« 
wieder  gelAst,  mit  Bleisucker  geOiUt,  der  Niederschlag  gewaschen 
und  mit  SOs-baltigem  absoluten  Alcohol  serlegt;  die  saure  L<teang 
leigt  die  Spectralreactioneii  des  Urobilins;  die  alkalische  oft  schon 
an  und  filr  sich,  sicher  aber  bei  Zusata  von  Chlorsink  die  Fluores- 
cens.  Sämmtliche  Zinksalae  aeigen  sich  in  dieser  Weise  fluoresoena- 
erregendy  weit  schwftoher  einige  Utolicbe  Kalksalse  und  Chlorbarynm; 
wirkungslos  zeigt  sich  u.  A.  auch  Traubenzucker.    Die  Fluorescenz 
ist  auch  des  Abends  bei  künstlichem  Licht  sehr  deutlich;  sie  steht 
durchaus  nicht  in  gradem  Verfaältniss  aur  Intensität  der  llarnfärbung, 
wenn  allerdings  auch  der  sogen.  Stauungs  oder  Fieberharn  Urobilin 
in  besonders  grcMser  Mwge  enthält;  sie  findet  sich  aber  anch  sehr 
intensiv  unter  gewissen  pathologischen  Verhältnissen  z.  B.  Myocar- 
ditis  bei  ganz  normal  aussehendem  Urin,  der  dann  reich  an  Urobilin 
ist.    Das  Pigment  in  Substanz  gewinnt  n)an  durch  Extraction  der 
Lösungen  in  schwefelsäurehaltigem   Alcohol   mit  Chloroform,  nach 
dessen  Verja^ung  hinterbleibt  eine  rothe,  harzartige  Substanz  mit 
beträchtlichem  F 1  u  o  r  escen  z  ver  m  ö  g  c  n   und   den  spectrosco- 
pischen  Eigenschaften  des  Urobilins.    Chlorzink  verstärkt  die  Fluor- 
escenz nicht.    Zu  der  bekannten  rothen  Farbe  des  Ziegelmehlsödi- 
mcnts  steht  dieses  Pigment  in  keiner  practischen  Beziehung;  es  ge- 
hurt aber  zu  den  constanten  normalen  Ilarnpigmenten,    wie  Vf. 
im  Gegensatz  zu  den  von  Fudaküwski  aus  dem  Harn  bisweilen  ge- 
wonneneu und  missverständlich  auch  J.  zugeschriebenem  (Cbl.  1869. 
129)  Pigmente  betont;  aus  dem  Bleiessigniederschlage  eines  jeden 
normalen  Harns  kann,  wenn  er  mit  ozalsftorehaltigem  Alcohol  aer- 
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Mtit  und  ndtbigenfaU«  aocb  mit  Cblorofonu  eztrahirt  wird,  Urobilin 
naobgewiesen  werden  aber  scbon  aus  friscbem  nocb  warmen  Harn 
lassen  sich  diese  spectroscopiscben  Streifen  demonstriren ;  die  Fluor- 

escenz  schon  vermitteUt  NH3  und  Chlorzink  im  normalon  Harn  zu 
aeigen,  gelingt  allerdings  nicht,  das  Orig,  giebt  aber  eine  ausführliche 
Methode  hierzu  au.  Nicht  selten  sind  auch  Chromogene  des  Urobi- 
lins  im  normalen  Harn  gesunder  Menschen  wahrzunehmen,  die  durch 
Zutritt  des  Sauerstoffs  dur  athmosphärischen  Luft  erst  in  Urobilin 
sich  umwandeln.  Zu  keinem  positiven  Resultate  gelangte  Vf  bei 
Verfolf^ung  der  Frage,  von  welchem  der  Gallenfarbstoffe  das  neue 
Harnpignjent  herstammt;  nur  chemi.sch  vollkommen  reines  Bilirubin 
ist  zu  diesen  Versuchen  anzuwenden,  denn  diesem  Farbstoff  haftet 
Urobilin  sehr  innig  an,  einmal  gelang  es  durch  Fütterung  biermit  in 
Harn  der  Kaninchen,  dorn  Urobilin  sonst  fehlt ,  dieses  sinftufioden; 
dietem  positiven  Ergebnisse  stoben  aber  mehr&cbe  Bedenken  ent* 
gegen,  die  eine  Fortsetsang  diese«  Tbeils  der  Untersncbnngen  wttn- 
«ebeosifArth  macben.  BedriidewAi. 


Babdelbbbn,  Ueber  die  äussere  Anwendong  der  Carbol-  — 
säure.    Vortrag  geh.  in  d.  Berl.  med.  Gesellsch. 

Allgem.  Died.  CeotraUtg.  1870.  No.  22. 

Nacb  Beschreibung  der  LiSTSB'schen  Verbandmetbode  mit  Car* 
bolsäure  gebt  Vf.  auf  seine  eigenen  Erfahrungen  über  dieselbe  über. 
Bei  Abscesseröffnung  nach  LiSTCR  war  in  der  Cbarit^  das  Resultat 
in  Bezug  auf  das  schnelle  Erlöschen  der  Eiterung  nicht  in  allen 
Fällen  so  gunstig,  wie  Lister  angiebt;  auch  kleine  Abscesse  wieder- 
standen mitunter  der  Behandlung  lange,  ehe  sie  sich  schlössen.  Bei 
complicirtcn  Frncturen  bewährte  sich  die  Methode  entschieden.  Drei 
Fälle  von  complicirter  Tibiafractur ,  boi  welchen  man  nach  den 
sonstigen  Anschauungen  die  Amputation  für  erforderlich  gehalten 
haben  würde,  verliefen  günstig.  Entsc  hiedene  Nachtheile  der  Methode 
liegen  einmal  in  der  nicht  zu  vermeidenden  Unrelnlichkrit  —  die 
LiSTER'sche  Mischung  löst  den  Lack  der  Bettnnterlagen  auf  —  ferner 
in  den  localen  Reizerscheinungen,  die  sicli  durch  zuweilen  bedeutende 
Schmerzen  in  der  Wunde  und  in  Verzogcrun-,'  der  Karbenbildung 
äussern,  endlich  in  den  Allgemein  Wirkungen,  welche  sieb  dorcb 
Schwarzwerden  des  UrinS|  Appetitlosigkeit  nnd  Mattigkeit  ktuid- 
geben.  Von  10  Kranken  aeigte  durohschnittlicb  1  dies«  AUgemein- 
symptome.  Eiweiss  wurde  im  Urin  niobt  gefunden. 

B.  macbto  dieser  Uebebiftnde  wegen  in  ca.  öO  Fällen  Versacbe 
;  mit  einer  1  procentigen  LOenng  von  snlphocarbolsaurem  Zink,  wie  sie 
Wood  eo^foblen  bat  und  fand,  daas  eb  mit  dieser  Lteong^ife- 
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iMWDy  die  ti«  ofane  Betohwerdeii  Terdaneiii  naneiitlich  aber  Allee 
▼ermeideD,  wm  ebnorme  Säure  ereeuj^t.  Unteretfttst  wird  die  düte- 
tliohe  Bebudlang  durch  den  Oebrancb  von  eodahaltigem  Wasser, 
Bamentlich  ven  Vieby  und  Vals,  die  man  am  Besten  in  Gaben  Ton 
Vt  bis  1  Schoppen  eine  halbe  bis  eine  ganse  Stunde  vor  dem  BVtth- 
stttektoderldenit  Mittagessen  gemessen  lässt  und  dorch  OfißBUbrite« 
des  Liibee  mittelst  Sauermileh,  Buttermiloh)  Warmwasserkrysttew», 
kleinen  Rbabarberstückchen,  die  nflohtem  genommen  werden,  eto. 
lUe  sodahaltigen  Wasser  lösen  deD  sähen  Schleim,  der  im  Ueber- 
maass  gebildet  wird,  neutraliairen  die  abnorme  Säure  und  reged, 
-Wenn  sie  dem  nflchtemeo  Mappen  einverleibt  werden,  die  JSecretion 
von  gutem  Magensaft  an,  erleiektem  somit  in  verschiedeDer  Weise 
die  Bildung  eines  guten  Chymns.  '  ' 

Das  SCHROTH'sche  Heilverfahren,  wie  es  JOrgensen  (Deutsches 
Arch.  f.  clin.  Med.  1.  lüüff.)  in  solchen  Fällen  ctiipri^lilt ,  widerrath 
Vf.  entschieden,  weil  die  dadurch  bedin^'te  Conccntration  des  Blutes 
zu  ^ofähriichen   Nervcnzulallen  W-ranlassun^    *>cben   kann.     K.  sah 
näiiilicli  bei   drei   sehr  henuiter^^fkoinmenen    und  durch  Wasscrver- 
lustc  sehr  au.s<retruckneten   Kranken  dieser  Art   Krämpfe    in  Form 
tonisclier  oder  vorwiegend  tonischer,   nur   von  leichteren  klonisclien 
Zuckun;,'en  uuterbrocliener  Muskelcontractionen  auftreten.    Das  Ge- 
biet der  Kriinipfe  erstreckte  sich  liauptsächHeh   auf  die  Beuger  der 
Arme  und  die  W'adenmuskelu,  gewöhnlich  auch  auf  die  Bauchmuskeln, 
in^  Mnem  Falle  wurden  auch  wiederholt  die  Gesichts-,  Kiefero  und 
HaiSmnskbln  -^NW  tonischen  Krämpfen  befalleni  die  Augäpfel  nach 
oben  igedveht  und  die  FupUlen  verengt,  ja  man  sab  es  sum  £mprostbo- 
tonnsiTaa'kuraer  Dauer  kommen.   Die  Krämpfe  waren  schmershaft, 
'das  BtfSMBttein  bald  whalten,  bald  getrttbt  oder  gäna  verschwulwieB. 
^SkbflUMafie  Kmpfiädungen  im  Magen  und  in  anderen  Kdrpergsgia' 
den,  QeMimi'ytm'  BektemoiKaiga 4ittd  Atfa«iiMkitt  leiteten^d^^iMb 
•in.    Die  nächste^  Veratdaisong  ^  dieser  Ki1lb|»ib^^^rar>i^  ehte 
reichliche  erscböpfi^Ade  Entleeni«%Mdei  Magens,  gewöbdlil»  duMb 
den  Brechaot,  seltener  durch  die  Magen  pumpe  ^  doch  tralea^dte 
mile  nicht  immer  unmittelbar  nach  der  Entleerung  ein,  sondern  oft 
erst  Stunden  lang  nachher.  Vf.  sieht  sie  als  Folge  der  raschen  Blut- 
eindickung und  Austrocknung  von  Nerv  und  Muskel  an  und  stellt 
sie  in  Analoj^ie  mit  den  Krämpfen,  welche  bei  erschöpfenden  Brech- 
durchfällen vorkommen.  Jede  nfalls  erklärt  er  es  nach  einer  grösseren 
Reihe  von  Messungen  für  feststehend,  das«  die  Men^^e  der  aus  dem 
Magen  durch  den  Brcciiact  o<ier  die  Pumpe  in  24  Stunden  entleerten 
Flüssigkeiten  zuweilen  weit  f^rösser  ist  (manchmal  5  bis  6  Schoppen 
mehr),  als  die  am  gleichen  Tage  von  aussen  aufgenommene  Flüssig- 
keitsmenge.   Dabei  sind  die  Kranken  mit  Magenectasieen  durch  oft 
jahrelanges   Erbrechen   und   verringerte  Wasseraufnahme   in  einem 
Zustande  solcher  Wasaerarmuth,  dass  es  nur  noch  einer  weiteren 
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mimigoD  Steig«niDg  durch  «in  reoht  reiehlidies  «iDinaligM  ErbreolMn 
bedarf,  tun  die  Krämpie  auftreten  sq  maohen. 

Statt  dee  SOBBOTB'acben  Verfahrens  rätb  Vf.  fttr  Fälle,  wo  die 
di&tetische  Behandlung  allein  nioht  ausreicht,  einen  Versuch  mit 
drastischen  Pillen.  Die  durch  sie  bewirkten  dttnnen  Sttthle  ftthren 
Bwar  zunächst  auch  zu  einer  stärkeren  Eindickung  des  Blutes,  aber 
diese  Methode  lässt  doch  rasohen  Srsata  durch  neue  Zufuhr  von 
Flüssigkeit  in  Magen  und  Darm  au.  In  einzelnen  FilUen  sab  K.  die 
Drastica  viel  leisten;  haben  sie  nur  erst  den  Magen  passirt  und  den 
Dann  kräftig  peristaltisch  angeregt,  so  bringen  sie  manobmal,  wie 
Vf.  glaubt,  durch  sympathische  Wirkung,  auch  eine  sehr  energische 
Peristaltik  des  Magens  zu  Wege,  die  zur  Entleerung  seines  Inhaltes 
in  das  Duodenum  und  seiner  seitweiligen  oder  dauernden  Verkleine- 
rung föhrt.  Ftlatsd. 

(8«U«s  folgt) 


H.  C.  Wood,  A  contribution  to  the  knowledge  of  the  pby> 
fliological  action  of  the  alcaloids,  viridia,  veratroidia  and 
veratria  of  commerce,  and  of  the  resin  of  veratram  viride. 

AiMrie.  Joarn.  of  iim4.  SdtnoM.  CZVII.  86—64. 

Ca.  Bdllook  hat  (Proa  of  the  Amer.  Pharmaa  Assoc  1867.) 
aus  Veratrum  ▼iride  awei  neue  Aloaloide  dargestellt,  in  der  Nomea- 
clatnr  der  U.  S.  Dispensatoiy  als  Viridln  und  Veratroidin  beaeichnet, 
das  erstere  in  Aether  ItfsUchi  das  andere  darin  unlöslioh;  nähere  An- 
gaben aber  die  Darstellung  dieser  neuen  Basen  und  ihre  Eigen- 
schaften sind  im  Orig.  nicht  au  finden;  sur  Anwendung  kamen  ihre 
schwefelsauren  Salze.  Die  Erscheinungen,  die  Viridin.  sulph.  bei 
Kalt-  und  Warmblütern  hervorruft,  unterscheiden  sich  nicht  Unwesen^ 
lieh  von  denen  nach  Veratrin  (Cbl.  1870.  112);  vor  allem  fehlt  jede 
Betheilignng  von  Seiten  des  Darmcanals,  weder  Erbrechen  noch 
Durclifall  tritt  danach  ein;  das  erste  Symptom  der  Vergiftung  sind 
die  sehr  characteristischen  fibrillären  Muskelzuckungen,  die  sich  all- 
mählich über  sämmtliche  gestreifte  Muskeln  ausdehnen ,  später  tritt 
eine  allgemeine  Muskelschwäche  auf,  die  an  den  hinteren  Extremitäten 
der  Hunde  sich  deutlicher  ausspricht  als  an  den  vorderen;  mit  dieser 
Muskelschwäche  parallel  gehen  gewaltige  klonische  und  tonische 
Krämpfe,  aber  auch  im  stärksten  Spasmus  lassen  sich  die  einzelneu 
Glieder  mit  Leichtigkeit  flectii  cn;  die  Krämpfe  dauern  bis  zum  Tode 
fort,  der  nach  Vfs.  Annahme  durch  die  Lähmung  der  Athemmuskeln 
resp.  durch  Asphyxie  herbeigeführt  wird.  Auch  nach  dem  Aufhören 
der  Respiration,  die  von  Anfang  an  unregehuässig,  meist  langsamer 
wurde,  schlägt  das  Herz  noch  fort.  Die  Frequenz  der  Herzcontrao- 
tionen  sinkt  anfangs  bedeutend,  steigt  aber  gegen  das  lethale  Ende 
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hin  Id  Folge  der  tterkeo  Krämpfe;  der  Blutdrock  fiel  bei  einem 
Hnnde  nach  IVt  Oran  innerhalb  einer  halben  Stande,  von  115—125 
auf  60^70  muLf  and  aank  gleicbmftssig  bis  cum  Tode;  die  Hera- 
tfaStIgkeit  war  in  diesem  Versuche  so  getchwflcht,  dass  als  die  Caro- 
tis aas  Versehen  angeschnitten  wurde,  die  Blutung  bald  von  selbst 
stand;  es  war  auch  nicht  mOglich,  den  Hund  aus  der  geöffneten  A. 
femor.  Terbluten  zu  lassen.  Ueber  den  Einfloss  des  Mittels  auf  die 
Temperatur  sind  keine  Versuche  angestellt  Die  Wirkung  des  Vir. 
auf  das  Herz  tritt  auch  bei  Kaltblütern  (Kröten  und  Schlangen),  bei 
denen  die  Krämpfe  oft  fehlen,  deutlich  auf,  sobald  das  Gift  in  den 
Pericardialsack  eingefllhrt  wird;  Vögel  seigen  dieselben  Erscheinungen 
wie  Säugethiere. 

Das  Veratroidin  steht  in  seinen  giftigen  Eigenschaften  und  io 
der  Stärke  seiuer  Wirkung  dem  Veratrin ,  wie  es  im  Handel  vor- 
kommt und  das  stets  verunreinigt  ist,  sehr  nahe;  auch  bei  hypoder- 
mntiscber  Anwendung  tritt  Erbrechen,  aber  kein  Durchfall  auf;  die 
fibrillären  Zuckungen  sind  nur  hin  und  wieder  sichtbar,  die  Krämpfe 
aber  und  die  Verminderung  der  Herzthätigkeit  von  gleichem  Um- 
fang wie  beim  Vir.,  der  Blutdruck  sinkt  aber  nicht  continuirlich  bis 
zum  Tode,  sondern  Krämpfe  können  ihn  wieder  zur  Norm  zurück- 
führen, bis  plötzlich  die  Quecksilbersäule  wieder  sinkt  und  das  Herz 
still  steht.  Bei  beiden  Giften  ist  die  electrische  Reizbarkeit  der 
Froscbmuskeln  noch  bis  nach  dem  Tode  der  Tbiere  erhalten*  Die 
lethale  Dose  ist  für  Veratroidin  und  Viridin  gleich  gross,  hoher  aber 
ab  flir  Veratrin ;  eine  Einspritaung  yon  Viridin  scheint  local  keine 
Empfindung  hervonurnfen,  Veratroidin  und  Veratrin  sind  sehr 
•ehmerahaft.  Das  too  den  Alcaloiden  befroite  Hars  (?)  des  Ver.  vir, 
■•igle  sieh  in  Versuchen,  die  W.  mit  4  Qran  an  sidi  selbst  und  an 
Thieren  anstellte,  ▼ollkommon  wirkungslos  auf  Hera  and  Resptrationi' 
dagegen  griif  es  in  hohem  Qrade  den  Darmcanal  an,  eraeugte  Nao- 
sea,  Auistossen,  Verlust  des  Appetits  und  Erbrechen.  Als  W.  1  Gran 
Viridin.  sulph.  in  kleinen  Dosen  im  Verlaufe  von  4*^/^  St  einnahmi 
sank  die  Pulsfrequenz  von  85  auf  67,  konnte  aber  durch  die  ge-. 
riogste  Anstrengung,  die  indess  nnr  mit  Mühe  ausgeführt  wurde  auf 
110  gesteigert  werden;  das  Allgemeinbefinden  war  durch  das  Gefühl 
silMW  al^emeinen  Prostration  gestört;  da  aber  der  Appetit  voll> 
kommen  normal  war,  so  konnten  2  Unzen  Brandy  und  die  Abend* 
mahlzeit  diesem  unbehaglichen  Gefühl  ein  schnelles  Ende  .setzen. 
Der  hohe  Preis  des  Viridins,  das  nach  diesen  Versuchen  als  ein  für 
die  Therapie  sehr  werthvolles  Präparat  erscheint,  ist  vorläufig  noch 
eine  Schranke  für  seine  ausgedehnte  Anwendung.  B«duioew«ki. 
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G.  OiANNDBZl,  Contribusiooe  aUa  conoscenza  deü'  intimn  struttura 
del  Panereas.  Ricercbo  csc^uito  ael  Gabinetto  di  Fisioloffai  dtU«  S*  OniTwaitlk 
di  Sicna.    Anno  II.  1868-69.    Siena  18C9.  15  Stu.  1  Taf. 

Ans  Her  weiteren  AaKfiihriiiig  und  ausführlicheren  Darstellung  der  schon  in 
der  ^iiitbeilung  au  diu  Pariser  Academie  enthalteoen  Tbataacben  (Cbl.  1870.  62) 
lit  berrortnb«b«D,  dus  ein«  di«  Alveolra  nach  ftnM«ii  «bacblieMoiide  ■tractarirae 
Bast  tticht  azlstiii.  Die  l«ioht  ifl4dirb«r«ii  pancrentiseben  Zellen  nind  stets  mit  einem 
oder  auch  mehren  Fortsätzen  versehen.  Die  Masrhen  dos  durch  Injcrtion  mit  Ber- 
liner HIau  dargentellten  Netzes,  ans  dem  die  Ausführuni^sgUngc  hervorgehen,  sind 
Ton  verschiedener  Grüsse,  mitunter  4  —  5,  häufig  auch  nur  1 — 2  Zellen  umfaaaeud. 
Dw  Ueliergaog  der  feinen  Ginge  in  die  gröberen  geechlebt  iiKnfig  gnni  pldltlicb. 
HI}oh8t  mericwflrdig  i^^t  die  Angabe,  dass  AotAhrungsgftnge  mittleren  Kalibers  anter 
einander  durch  feine  Verbindung(>ä»*tchen  communiciren  Icönnen  Für  die  Annahme, 
dAHs  die  feinitteu  zwischen  den  Kpithelien  gelegeneu  AnfXnge  der  Ausföhrungsgiinge 
eine  eigene  Membran  besitxen,  bat  Ref.  die  Begründung  vergebens  geiacbt;  ebeuso 
wenig  bat  er  in  dem  Yerbalten  der  AalXnge  de«  excTetoriaehen  Oangayatea»  swtoebea 
den  Speicheldrüsen  und  dem  Panereaa  «iaeo  prineipiellen  Uotenehied  finden  kvaoen. 
(Vgl.  Ref.  Cbl.  1870.  4).  M 


LftPWBi  Sur  la  proliföration  des  ^l^meoto  conjoDCtifo  des  oaoaox 

perivaBCulaires  des  eentres  nerveuz.   Ank  ds  pl^alologis.  II.  488— Ml. 

In  einer  grOeeeren  Zahl  von  FlUen  lud  Vf.  bei  $— SJilir.  KbaAara,  miUt» 
oaeb  ambrtllgigeo  Cerebraleracbeiaangen,  inabeMndere  nach  Kalmpfen  geetOfbaa 

waren,  an  den  LymphscheidLU  der  nehirngefässc,  namentlich  im  Streifenhfigel,  aus- 
gedehnte, meist  grnppen weise  Anhäufungen  kleiner  Zellen  mit  uuverhältoissinässig 
grossem  Kern.  Diese  kleinen  Wucherungen,  welche  Vf.  aus  einer  Verroebrung  der 
aatmalar  Waiaa  der  liembran  der  Lympheebaid«  aoUegendm  Zellen  ableitet,  nntar- 
•ebdden  «leb  ecbon  darcb  die  geringere  OrSme  ibrer  Elemente  von  jenen  diffoiea 
Infiltrationen,  wie  aie  bei  tnberealiteer  11  aningilis  an  den  Ljmpbaehaidan  der  Gehii»* 
gef&sse  beobachtet  werden. 

Eine  &hnlicbe  Veränderung  coustatirte  Vf.  auch  am  Bückenmark,  im  Bereich 
dw  Lendenanaebwetlnng,  bei  einem  Kinde  mit  Contractnr  der  unteren  Bxtremititen, 
»aleber  nach  mebritgigem  Bestehen  der  Tod  folgte.  Dagegen  fehlte  dieselbe  in 
mehreren  Fällen,  WO  der  Tod  eebr  kors  aaob  dem  liiatretea  der  Gonvnlsionen  ein- 
getreten war.  PoBflflk. 


LbbmamN,  Ueber  die  combinirte  Resection  des  ganzen  Calcaneas, 
Talas  und  Os  naviuulare  mit  Eraieluog  eines  brauchbaren  Fusses. 

Deotsche  Clioik  1870.  No.  1. 

Ein  40jaliri^rer  Arbeitsmann  litt  in  F^olge  eines  Trauma  seit  2  Jahren  an  Ca- 
ries  der  Fusawurzelkuochen  und  war  in  Folge  seines  Leideos  schon  stark  herunter- 
gekommen. Vf.  resecirte  mit  Hilfe  eines  den  Hacken  dicht  fiber  dem  Sohlenrande 
boriaootal  nmscbreibeodea  Schnitte«  den  Caleanena,  Tain«  ond  da«  O«  naTieolare 
eobperiostal.  Nach  8  Wochen  batle  die  Eiterung  vfillMiind'^  !iuf);ehört  und  nacb 
8  Monaten  war  die  Knochenregeneration  soweit  erfol^'t,  d&Mn  der  Pat.  ohne  Stuck 
und  Krftckeu  geben  konnte.    Vf.  empfiehlt  ausgedehnte  Besectionen  für  lUiQ  liehe 
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FlU«  g«fMiab«r  d«r  ll«iiranc  von  Haimbon,  weMiw  M  ^6idiMillg«r  Irfcnwfcmif 
dM  CaloMMM  «ad  Talus  dl«  Aapntaiioii  Ar  iadMrt  bllt.  Trantekalnnf  . 


Bbtaht,  On  tbe  treatment  of  diiMe  of  the  knee-joint  naore  portt* 
culorty  in  reference  to  operative  interference.   Lanett  1870.  No.  i. 
B«i  aeoten  VerdternagM  des  Raiegelanks  giebt  V£  d«n  lireien  ln«ltioaaa  la 

das  Oeleuk  mit  folgeudem  AuUpMilen  des  Kiters  den  Vorzug  vor  der  Ampotatioii 
oder  Resection.  In  Fällen  von  anspcrlehnter  Zerstörung  der  Oelenkthpile  durch 
chronUcbe  Erkrankung,  in  denen  nur  die  W«bl  «wischen  Ampatatioa  des  Ober* 
Mhaakab  nad  BbsmÜob  dM  Kalvftlaalto  bttlbt,  «ntMlitidet  rieb  Vt  dnrcligehcada 
für  die  ABpntatl<»n,  da  die  Bterbliehlieit  aaeh  denelbea,  wie  sieli  am  bdgefSgtea 
Znsammenstellnngeo  erfiebl,  eriieblich  geringer  ist  als  bei  der  Resection.  lieber* 
baapt  solU«  die  Reaection  nnr  in  den  Fällen  ausgefdhrt  werden,  in  denen  das  Leben 
aocb  nicht  bedroht  ist,  sondern  höchstens  in  den  PXlIen  beginnender  Erkrankung 
det  Kaiegelaake,  ia  weiebea  die  bkraalcnng  (rate  angewaadter  IflHel  Koiteelititle 
ome^  eo  dan  oiit  Wabiaebeialiebkeil  veraanneeban  iel,  dan  dae  Lebaa  ipllar 
dareh  dieeelbe  bedroht  wotdea  wflrde.  Besah. 


A«  Stöbb,  Beriebt  Ober  120  Fälle  von  Abdominaltyphus  im  Jalios- 
Hospitale  so  Würaburg  nach  Brand*«  Methode,  bebandelt. 

0.  rfihfflt  die  gilasenden  Erfolge  dieser  genan  nach  dea  BaaiiD'soben  Vor- 
•cbriften  aaf  der  BaMBBMaa'MbeB  OUaik  eeit  Jnli  1868  aogowandtea  Bebaadlang*" 
weise. 

Der  T/pbus  verlief  leichter  und  rascher  und  die  Mortalität  betrug  bei  den 
IMFlUea  6,8%  wihread  fBr  die  vorangegangeaea  90  Jahre  eieh  aO,7Vo  «itnittl«!« 
jabrliehe  IfortalHit  für  Tjpbns  «ifaben.  Aaffalleud  bialig  traten  unter  der  Kalt- 
wasserbehandlung^ Fnrunkeleruptionen  auf,  vielleicht  berrorgernfeu  durch  Throm- 
bosen in  «ioselAen  Capiilaruetsea  der  Haut  unter  dem  Einfluss  der  plötzlichen  Ab- 
kühlung. Sohiffsr. 


BBffBDniT,  Ueber  Morbu«  Baiedowi.    Wien.  med.  Preeee  1868.  No.  8S. 

NaA  etnem  daletteaden  Baiioaaemenl  «teilt  ee  Vf.  ale  nawahreebelnlieh  Un, 
daM  der  ICorbuf  Basedow!  eine  Erkrankung  des  Halssympathicas  sei.  Dagegen 
spreche  ausser  dem  ney«tiven  nnntomisclien  Befund  einmal  der  Umstand,  dass  ausser 
dem  motorischen  alle  Ronstigen  S^'mptome  von  Seiten  der  anderen  im  Ürensstrang 
yeriaufeuden  Fasern  fehlen;  iweitens,  dasc  eidl  dad^tb  eiao  ganae  Beibe  TOn 
BjmplomeB,  wie  die  Ameaerrboe,  die  Mfls-  «nd  Lebereebwellnng,  dam  allgemeiao 
Hitzegefuhl  etc.,  welohe  ebenfalls  «am  Bilde  der  Krankheit  gehören,  nicht  erktSren 
lassen.  Kr  g;lunht,  da?8  man  den  Sitz  der  AfTection  in  die  Halsanschwelinng  des 
BGckcnmark»  und  die  Medulla  oblongata  rerlegen  müsse.  Dieselbe  sei  „wahrschein- 
lich eine  centrale  Tasomotorische  Reisungsneurose,  Ae  darob  SchweUiiag  der  granen 
Bnbctaaa  in  der  Gegend  dce  Centraleanalc  in  der  BObe  der  Haliiebwellong  bediagt 
Irt".  Direete  Bawoiao  Mr  diese  Bebanptoag  bleibt  B.  lebnldig.  xefhMwd. 


O.  Bergkb,  Zwei  FftUe  von  Aphasie.   Wiei?. med. Woebaaaebr.  1869.  Ko.l<il. 
▼r.  ereiUt  a#ei  merkwürdige  FMUe  Ton  Aphasie,  die  eiae  Matter  nad  deren 

Tochter  betrafen.  Beide  sind  dadurch  ausgezeichnet,  dass  die  Aphasie  iaeierel 
schnell  im  Verlauf  weniger  Minuten  vorübergehend  war.  Bei  der  älteren  Dame 
trat  plötzlich,  nachdem  sie  im  Laufe  des  Tages  eine  geringe  Indigestion  gehabt,  am 
Abend  eine  Aphasie  der  Art  ein,  dass  sie  bei  ToUstKadigem  BtyetHMla  die  rfaMigea 
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Worte  iiiaht  find,  a.  B.  itatt  »MMt"  wM^ef  ngtt.  Qtnm  «udof  war  dtr  apka* 
risebe  Zu<«tatid  bei  der  Tochter»  ffi«  ikB.obaafallt  BMh  aioer  ladigMiion  (tmniutm 

Dttoencaffeo  bortührend)  bekam. 

Die  angeknüpften  Bemerkungen  des  VfK.  bieten  nicbta  Besonderes.    Als  Ur> 
aacbe  der  Apbaaie  uimmt  er  eine  Gebirubyper&mie  an.  NoUm»gei. 


F.  W.  Pavy,  Gase  illiistrating  the  influence  of  opium  and  some  of 
its  coMstitucnt  principles  iu  controliiug  the  climioatiou  of  sugar  in 
diabetes.    Gur'a  bospiul  reports  1870.  XV.  420—469. 

P.  tUUt  1$  ViUe  TOB  Diab^  in  taballttiMbflr  OUrnriofal  aiilBtokti^t  «tf 
Münk*  und  ZncfcenMng«,  Oilt  und  Anoeifebmiiah  nü,  au  walehan  berroifeM» 
daM  Opium  KU  Vt~6  Gran  einige  Mal  des  Tage«  gebraucht  günstig  wirkt,  selbst 
bis  lum  gänzlichen  Verschwinden  des  Zuckers  unter  Zunahme  des  Körpergewichts, 
ebenso  Morphium  in  Gaben  von  Va~~llV4  Gran  8  Mal  täglich,  während  Narcein 
(anr  1  Mal  «i  Vt—^/t  Om,  aagawand^  imd  Karaotin  (Ui  sa  8  Gr.)  gar  ktfaM»  Er- 
folg «od  Ooddn  (tob  10  Gr.)  tiioib  «bonlUb  gar  kaiaon,  dMila  olBen  awolfel- 
hafteo  nnd  vorübergebenden  Erfolg  batte.  P.  selbst  glaubt  ans  seinen  Beobaoh» 
taugen  auch  das  Codein  für  ebenso  wirksam  wie  Opium  und  Morphium  halten  eu 
können,  denen  er  es  noch  wegen  seiner  geringeren  narcotiscben  Wirkung  vorzieht. 

  Senator. 

H.  Schmidt,  Die  sanitätspolizeilidie  Beaufsichtigung  der  Viehmttrkte 

in  grossen  Städten,    v.  Horn'b  Vjschr.  Xll.  31—97. 

8.  spricht  sich  für  Kinrlchtung  von  Central  -  Vichmürkten  in  grossen  Stlidten 
«ad  namentiicb  für  ihre  Vurüiuüiuig  mit  Central  •  ächlachtbäusern  ans.  Die  Nach- 
tbaUo,  wolebo  dar  damit  verknflplla  ZoiannoBfloM  groaeer  MoaidraB-  and  ?ieb- 
laaMOB  borTorbriagC,  laeaen  sieh  dareb  geeignete  laatHtepollaeMiebo  MaaMragola  teat 
▼ollattlndtg  verhindern,  während  die  tbierKrstliehe  Untersuchung  des  sa  schlachtenden 
Viehe.^,  und  namentiicb  die  Untersuchung  des  Fleisches,  wie  sie  ein  gemeinsames 
Schlachthaus  ermöglicht,  bedeutende  Vortheile  für  die  Hygiene  mit  sich  bringen. 
Vf.  beaafaUUgt  sieb  sehr  emgcliend  nnd  genau  mit  den  einaatoaa  aaaltllipollioniehao 
MaaaaragelB,  welebe  bei  der  Bnidilong  ood  Eiaiiebtaag  dar  Viabiribfete  and  bei 
dem  Betriebe  dereelbeD  SV  orgreifea  aind,  wrgaa  .walelier  wir  jedodb  auf  das  Original 
Torweiem  mfisseu.  w.  Sander. 


Erklirung  zur  Entgegnung  des  Herrn  Politzer  in  No.  12  dee  Cbl. 

Herr  Politzer  erklärt  die  fraglichen  Gebilde  im  Miäelohre  bereite  am 
29.  Oc<o6er  in  der  Gtoe&dk^  «ler  Atrtte  eUnumtbirt  m  habmf  woHlber  am 

31m  Oclober  in  der  med.  Presse  referirt  worden  sei. 

In  diesem  M^eraie  jedoch  ist  die  Hede  von  f^estiellen  GeschtDÜUten''f  weiche 
den  von  Rokitanekp  besekrUAenen^  auf  SynoviaMmten  vorkommenden  Ftj^ete- 
iMMiat,  ähnlich  sein  s<,Uten.  In  einer  vorläufigen  Mittheilung  vom  20.  November 
dagegen  liefert  Herr  Politzer  eine  Beschreibung  dieser  Körper,  velche  nni  dem 
ersteren  Eeferate  abweichend^  dieselben  nunviehr  als  normeUe  Gebilde  damteUt^  eine 
Tkateeukey  die  ich  Monate  kmg  vor  jener  ZeU  im  8trieker*edien  Laboratorimn 

demenstrirt  habe.  — 

Uebrigens  finde  ich  nachträglich,  dass  schon  v.  Troeltsck  im  Jahre  ISöÜ 
(Virch,  Arch.  XVIL  60,)  die  fraglichen  Organe  als  pathohgieeke  (SMOde  m  im- 
«erÜMMterer  Weit«  heeMebem  kaL  ItaP»  Mc— ei. 

Btiu«Bdan(«a  fttr  das  Q«Btralblatt  wolle  man  aa  deo  Bedacteor,  Berlin,  BfaUM's  H«f  X«.  1,  odar 
(utar  Balaeblus)  aa  die  ▼eriacShaadlnv,  Bariltt,  DMar  den  Ltedan  tS»  adnastna. 

Verla«  tob  Aog b>i  Hlrscliwald  ta  Barlia.  —  Oraek  von  H.  S.  Hormana  ia  Barlia. 


Digitized  by  Google 


Bogen iunSolüaue     |  ■  AH  1 1*  jfe  IMI       |  ■      V/.  Thlr.;  ra  ImsIcImd 
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medicinischen  WissenscklleiL 


Unter  Mitwirkung  von 

,  fk  Mcr  wU  <k  WcüilHa 

ndigift  Ton 

l  RoMnthal. 


1870.  ts.  April»  No.  18. 

I 

InhAttl    Narsr,  SauerHtoffmangel  der  Centritlorgatie  (Orif.-||ittiL)  —  BbbM* 

BARPT,  Uebertrn'rbarkcit  dir  TuberculoMe  (Oiig.  Mitth.)  — 

Obkhstkinkr,  Bau  der  Kleiniiirnrindc.  —  Knoblmann,  Bewe^ng;en  des  Ure« 
tort.  —  KcBSMArL,  Behandlung  der  Mageuerweiterung'  mit  der  Mageopwiq|Ml. 
(Soblow).  —  Stadfbldt,  Bericht  der  Kopeuhageiier  Eiitl)indiaigsaii.stalt.  —  ^ 

Nbomaw,    Bindegewebe    und   Muskelfasern    in    pleuritischen   Bchwarten.  — 
BopPAtps^^llllMHif  der  TnhRillen.  —  Wein  lkcbüBB,  Amputation  nach  Oritti» 
W AB B BB^ j^i^gryiMiTe  MutkeUtropbie.  —  Fbbbbb,.  BBtiMpliadie  Wirkoag 


Sayeritoffmangel  dM  Blutet  ein  Reiz  Air  die  nervösen  CenMorgme? 

Yon 

Ott«  Was««. 

TofUtrtgBB  IB  dtr  SitMiBf  der  naturforschenden  GsmIImImII  bb  Hall«  a.  d.  8. 

19.  März  1870. 


Durch  die  Untersuchungen  von  Dohmbn  (Pflüoer's  Unters,  ani 
d«  phjtioL  LalK>rator.  in  Bonn  1865)  sowie  weiter  durch  die  schönen 
Experimente  von  Pflüger  (dess.  Arch.  I.  p.  61  S.)  scheint  auf  den 
ersten  Anblick  oidgiltig  festgestellt  zu  sein,  dass  sowohl  die  Anhäu» 
fung  von  im  Blute  ohne  gleichzeitigen  O-mangei,  als  insbeson- 

dere der  -O-mangel  des  Blutes  ohne  gleichzeitige  Anhäufung  von 
■CO;  die  wesentlichste  Ursache  der  Athembewegungen  und  der  Dys- 
pnoe ist,  oder  allgemeiner  gesagt,  da  man  wohl  alle  nervösen  Cen- 
tralorgane  als  solchen  Heizen  unterworfen  betrachten  darf,  dass  O- 
mangel  sowie  ^JO^-anhäufung  ein  Reiz  für  die  nervösen  Centraiorgane 
ist  Mit  diesem  ^Satzc  stimmen  gut  überein  die  Resultate  der  künst- 
lich hervorgerufenen  Circulationsstörungen  im  Gehirn  und  dem  vor> 
lüngerten  Mark,  der  KusanAUL-TBtiMKB'solien  Versnobe  über  Anämie 

▼UL  Jahrgang.  18 

uiyui^Cü  Uy  Google 


274 


Nasbb,  Sauerstoffmangel  der  Ceotralorgane. 


(MourtOHOTT^s  UntM  III.  p.  1  ff.)  «od  der  jfingtt  tod  L.  HirkahV 
»Dgestellteii  Ezperimeiito  Über  d»  Folgen  der  Versperrung  des 
Tenösen  Abflusses  aus  deu  genannten  Theilen  (PrLÜOBB's  Arch.  HL 
p.  Sff.).  Dagegen  lassen  sich  mit  jenem  Satse  nicht  in  Einklang 
bringen,  die  von  mir  vor  mehreren  Jahren  mit^ethciltcn  Bcobach- 
tuDgen  bei  Störung  der  GircalaUon  io  den  innerhalb  der  Wände  des 
Darmcanals  gelegenen  Nervencentren  (Beitr.  z.  Physiol.  der  Darm- 
bewegung;. Leipzig  1866.  p.  2ülF.).  Es  war  mir  gelungen  die  Bewe- 
gungen des  Darmcanals,  die  bekanntlich  unfehlbar  entstehen,  sobald 
die  Blutzufuhr  abgeschnitten  wird,  zu  sistiren,  dadurch  dass  ich  eine 
ü,6procentige  auf  Körpertemperatur  erwärmte  NaCl- Lösung  unter 
dem  normalen  Druck  des  Blutes  durch  die  Qefässe  des  Darmcanala 
(rieb.  Die  Darmbewegungen  traten  wieder  ein,  sobald  die  Zufuhr 
der  NaCl- Lösung  unterl^rochen  wurde,  konnten  wieder  aufgehoben 
werden  durch  Freigeben  der  Circulatiou  etc.;  hierdurch  war  mit  ab- 
soluter Sicherheit  bewiesen,  dass  O  mangel  nicht  die  Ursache  der 
anämischen  Darmbewegungen  ist  Schon  damals  beabsichtigte  icli, 
den  entsprechenden  Versuch  am  Gehirn  so  machen,  bin  aber  erst  in 
der  leisten  Zeit  dasu  gekommen  ihnj  wirklich  ausanf&hren. 

In  den  ersten  Versuchen  öffnete  ich  eine  oder  gleichseitig  meh- 
rere Arterien,  fing  das  ausströmende  Blut  in  Maasvgeßissen  au^  und 
Hess  entweder  gleich  vom  Beginn  des  Versuches  an,  oder  nachdem 
bereits  eine  gewisse  Menge  Blutes  den  Körper  des  Thieres  verlassen 
hatte,  in  eine  der  Venae  jngnlares  auf  Körpertemperatur  erwünnte 
0,0&procentige  KaCl- Lösung  einströmen  und  swar  mit  einer  solchen 
Oeschwindigkeit,  dass  die  in  dem  Oefiisssystem  des  Thieres  ent- 
haltene Flüssigkeit  der  normalen  an  Menge  stets  möglichst  gleich 
bHeb.  Ich  Übergehe  die  Einzelheiten  der  Versuchsprotokolle,  erwähne 
nur,  dass  abgesehen  von  jedesmal  in  der  ersten  halben  Minute  ein- 
tretendem Winseln  des  Thieres  (das  vielleicht  auf  Reizung  sensibeler 
Kerren  an  der  Peripherie  zurückzuführen  ist)  keine  abnormen  Be- 
wegungen, keine  Krämpfe  eintraten,  die  Atheinzüge  nach  etwa  4 — 5' 
aufhörten,  und  fast  gleichzeitig  auch  die  Heflexerreg barkeit  am  Auge 
erloschen  war.  Die  aus  den  Arterien  ausfliesseude  Flüssigkeit  war 
schliesslich  nur  mehr  schwach  hellroth,  O-mangel  also  jedenfalls  in 
hohem  Grade  vorhanden.  Da  man  aber  gegen  diese  Versuche  hätte 
einwenden  können  der  O-mangel  wäre  zu  langsam  entstanden,  es 
könnte  analog  anderen  Reizen  nur  ein  schnell  entstehender  O-mangel 
erregend  wirken,  so  stellte  ich  schliesslich  noch  einen  Versuch  auf 
folgende  Weise  an.  Es  wurde  einem  Hunde  eine  Oanüle  in  der 
.Trachea  befestigt,  um,  sobald  es  erforderlich  war,  künstliche  Athmong 
einleiten  au  können,  dann  das  Herz  durch  Aufsägen  des  Thorax  in 
der  Mittellinie  des  Sternum  freigelegt,  and  ein  starker  Faden  am  die 
Aorta  dicht  am  Hereen  gefilhrt  Weiter  wurde  das  Abdomen  g»* 
4finet,  die  Aorta  «bdo».  anterbnndett|  nnd  in  diesalbe  nach  oben 
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dna  vorünfig  TerflcUosMiie  CSanOle  ehtg«filhrt,  durch  wekW  mitor 
«neiB  Dracke  voo  ciroa  120  mm.  Hg  N*Cl-Lfimiig  eontinaiiiioh  ein- 
getrieboD  werden  konnte.  lob  lies«  nun  in  demselben  MouMMte,  in 
welobem  der  um  die  Aorta  ascendcns  geschlungene  Fftden  sngesogeii 
warde  unten  in  die  AortA  die  NaCl- Lösung  einströmen,  die  Gefltaee 
des  Oberkörpers  waren  also  sofort  anstatt  mit  Blat  mit  NaCl>Lösaog 
gefüllt.  Selbstverständlich  wurden  auch  sogleich,  um  Stauung  der 
Flüssigkeit  in  den  abführenden  Qefässen  su  vermeiden  die  Hersyen- 
trikel  geöffnet.  Wiedorum  war  keine  Spur  von  Krämpfen  zu  beob- 
achteit,  das  Thier  machte  noch  während  2'  immer  seltener  und  ober- 
flächlicher werdende  Athemzügc,  2V^'  nach  Unterbindung  der  Aorta 
war  keine  Reflexerrogbarkeit  mehr  vorhanden. 

Durch  diese  Versuche  zusammengehalten  mit  den  am  Darmcanal 
angestellten  ist  also  erwiesen,  dass  Sauerstoffmangel  kein  Reiz 
ist  für  die  Nerven  centreu.  Die  bei  Anämie  der  Nervencentren 
beobachteten  Erscheinun^'cn  sind,  wie  schon  Brown  -  Sequard  ver- 
muthete  (Arch.  g^oeial.  d.  in6d.  Ferr  185G)  auf  Heizung  durch  nicht 
mehr  fortgeschaffte  Stoff wechselproduote,  insbesondere  durch  die 
€0s  oder  allein  durch  diese  lurQekaalUirien.  Es  ist  kkr,  dass  der 
^•mangel  auch  nicht  mdireot,  wie  PvLOaBB  meut  (*.  o.  c  O.  p.  97) 
nllmlieh  dndareb,  dass  er  die  AnhUufung  leicht  oxydirbarer  StdN 
«nnflglidit»  emeo  fieis  ausfiben  kann,  denn  die  NaOl* Lösung  kann 
nur  reisende  Stoffe  wegfUhren,  nicht  sie  Teriiiden. 
.  Aiisdrflcklich  möchte  ich  hier  noch  bemerken,  dass  ich  nunmehr, 
wio  die  Verfaältnisae  filr  das  Qehim  and  yerlingerte  Mark  ToUkonaMB 
festgesteUt  sind,  eine  Irfiher  tob  mir  anfgesteUte  VerawtbKiig,  die 
Bewegnngen  des  Darms  bei  AnAmie  haben  in  mechanischen  Verttnde^ 
rnngen  der  Nervencentren,  nämlich  in  einer  Wasserabgabe  seitonv 
der  Nervenzellen  in  den  Darmwänden  ihre  Ursache,  vollkommen 
£sUen  lasse.  Veranlasst  war  diese  Vermuthnng  durch  das  von  mir 
meist  beobachtete  Ausbleiben  der  Darmbewegungen  bei  Hemmnng 
der  Athmnng,  d.  h.  also  bei  Anhäufung  von  C0|  im  Blute.  Oegen« 
Uber  der  andrerseits  von  mir  festgestellten  reizenden  Wirkung  der 
Compression  der  Vena  port.  darf  man  offenbar  jenen  Beobachtungen, 
die  zu  dem  mit  den  Angaben  anderer  Forscher  nicht  vollkommen 
äbereinstimnien,  keinen  zu  grossen  Werth  beilegen. 

Schliesslich  fragt  es  sich  aber  noch,  wie  die  von  Pflüqer  er- 
mitteltete  Thatsache  des  Auftretens  von  Dyspnoe  bei  0-mangel  des 
Blutes  ohne  gleichzeitige  Cü,-anhäufung  zu  erklären  ist.  L.  HER- 
MANN, der  die  Möglichkeit,  es  sei  doch  in  allen  Fällen  von  Dyspnoe 
die  COj  das  wirksame  Agens,  durch  die  früheren  Beobachtungen 
nicht  ausgeschlossen  glaubt,  hat  eine  Erklärung  angedeutet,  (a.  o.  a. 
O.  p.  b)  der  ich  mich  vollkommeo  ansdüiesse.  Weiter  ausgeführt 
würde  dieselbe  etwa  folgender  Maassen  kwten:  Sowohl  bei  toU* 
iBonnMner  Sättigung  des  in  den  nervOsea  Osntralorganon  drwluw 

L.iyu,^cd  by  Google 


276  BoHUUasT,  U«bertriigbark«it4«rTiib«r8iil0M, 


den  Blutes  mit  Sauerstoff  (vgl.  die  Angaben  von  Rosenthal  über 
ApnoC)  die  von  Bosenthal  und  Leubb  über  die  Paralysirung  der 
äir^obninwirkunr,^  durch  künstliche  Respiration),  als  auch  bei  voll- 
koromenem  Man;>ci  an  Sauerstoff  (vgl.  die  Untersuchung  von  Scuifpee 
über  den  iSTKNSON'schen  Versuch,  sowie  das  schnelle  Verschwinden 
der  Krregbarkeit  in  den  oben  von  mir  mitgethcilton  Vorsuchen)  ist 
die  Reflexerregbarkeit  wie  übirhaupt  die  Erregbarkeit  herabgesetzt, 
bei  normalem  0-gehalt  des  Blnlcs  ebenfalls  normal,  bei  geringerem 
Gehalt  aber  erhöht.  Ks  ist  daher  wohl  denkbar,  dass  dieselbe  COj- 
menge,  die  bei  normalem  0-gehalt  des  Blutes  einen  nur  gana 
schwachen  Reiz  ausübt,  bei  vermindertem  0-gehalt  die  Erscheinungen 
der  Dyspuoü  hervorzurufen  im  Staude  ist.  — 


Zur  Lfihre  von  der  TuberoukMo. 

Von 

Vr«  JH.  BenüiMNIt  !■  Bwlta* 

Sait  mehreren  Monaten  habe  ich  eine  Reihe  von  Kaninchen 
theila  mit  den  Longentticken  an  PJitbite  an  Grande  gegangener 
Mensehen,  theils  mit  den  Sputie  Taberottl<iser,  sowie  mit  ItHsigem, 
soboutanea  Absoeesen  anderer  Kaninchen  entnommenem  Material  ge* 
f&ttort,  ohne  bei  den  Vemichsthieren  Tnberculoie  au  eraeugen. 

Die  Tliiere  vertragen  die  heterogene  Kabrang  auffallend  gut 
und  zeigten  ausser  den  gewdlmliehen,  das  Peritoneum  und  vor  Allem 
die  Leber  bewohneDden  Entozoen  und  den  durch  letztere  bedingten 
Veränderungen  keine  Affeotion  dee  Darmoanals»  des  Peritonemna  oder 
der  ttbrigen  Eingeweide. 

Eine  in  den  letzten  kalten  Monaten  im  hiesigen  pathologischen 
Institut  unter  den  Kaninchen  (auch  bei  den  zu  Fütterungsversuchen 
nie  benutzten)  verheerend  auf«;etretene  Enteritis  epidemica  bot  mir 
Gelegenheit,  die  Veränderung  der  Dannschleimhaut  und  die  bedeu- 
tende lietiieiligung  der  Lyinpli^etasse  und  Drüsen  bei  diesen  Vor- 
gängen zu  Studiren.  Ks  waren  diese  Veränderungen,  soweit  sie  die 
lymphatischen  Apparate  betreffen,  denen  vollkommen  analog,  wie 
man  sie  nicht  selten  bei  scrophulosen  Kindern  beobachtet,  wenn  die- 
selben nach  erschöpfenden  Diarrhöen  zu  (irundo  gegangen  sind. 

Die  mit  einem  weissen,  fettigen  und  trübkörnigeu  Material  prall 
gefüllten  Lympbgefässe  des  Mesenterium,  liefen  als  weissgelbe,  ge- 
streckte Stränge  au  den  in  der  Wursel  dee  Mesenterium  liegendatt 
Lymphdrüten,  welohe  vergrdssert  nnd  stark  geschwellt»  stolienweiie 
nussgelbe,  käsige  Einsprengungen  oder  in  einer  mehr  graaröthliohan, 
sacculenten  Qrondsubstana  stecknadelkopigrosse  weisaliche  StaUen 
«eigten. 

An  Tieleii  Lymphgeftssen  sab  man  in  ragdmAssigen,  viaUeicht 
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KUppenapfNirateii  entsprechenden  Abständen  kleine,  als  weissliohe 
Puncte  hervortretende  Anschwellungen ,  daroh  welche  die  Lymphge- 
ftsse  gleichsam  bindurchsetzten. 

Die  solitären  Lymphfollikel  des  Coecums,  Proc.  vormif.,  saconlas 
rotnndus  IrAten  als  stecknadelkopfgrossCi  weissgelbe  Puncto  in  grosser 
Ansah!  deutlich  hervor. 

Neben  solchen  Veränderungen  zeigte  ein  nie  zu  irgend  einem 
Versuch  benutztes  Kaninchen,  welches  namentlich  nie  tuberculöses 
Material  zu  fressen  erhalten  hatte,  eine  im  ganzen  Mesenterium,  in 
den  Lio;am.  latis,  an  der  peritonealen  Seite  des  Diaphragma  und  der 
Milz  verbreitete  sehr  reichliche  Eruption  kleiner,  Stecknadelkopf- 
grosser,  hyaliner,  miliarer  Knötchen  von  der  bekaooten  Structur  der 
miliaren  Tuberkel. 

Wenngleich  es  mir  selbst  also  nicht  geglückt  ist,  durch  Ein- 
führung tuberculösen  Materials  in  den  Digestionstractus  von  Kaninchen 
Tuberculose  hervorzubringen,  so  ist  doch  die  Möglichkeit  des  Ge- 
lingens nicht  von  der  Hand  so  weisen.  Es  wäre  a  priori  nichts  Be- 
sonderes, durch  Folterung  mit  einem  so  eigenthllmlioben  Material, 
wie  es  ein  käsiges  Entsflndungsproduct  liefert,  Veränderungen  so 
erseogen,  welche  neben  einer  catarrhalisohen  Affection  der  Darm- 
schleimbaat  so  einer  Betheiligong  der  lymphatischen  Apparate  ftbren, . 
wie  letatere  sich  ja  schon  aU  Begleit  •  oder  Folgeerscbeinong  einer 
Darmentsflndung  ergeben,  welche  mit  Sicherheit  nur  auf  epidemische 
Einflösse  surOcksolKhren  ist. 

Ein  specifisches,  tuberculöses  oder  scrophulöses  Material  ist  da- 
so  aber  nicht  nothwendig  und  nur  in  so  fern  vielleicht  erfolg- 
reicher, als  die  ihm  meist  anhaftende  Sepsis  reizender,  entsflndongs- 
erregender  wirkt,  eine  Tb&tsacbe,  auf  welche  ich  schon  in  einer 
früheren  Arbeit  bei  der  Mittheilung  der  Ergebnisse  meiner  Haut- 
ond  Peritonealimpftingen  an  Kaninchen  hinwies  (Deutsches  Arch.  £ 
Clin.  Med.  V.  568). 

Diese  Beobachtungen,  zusammengehalten  mit  denen,  welche 
Rüge  (Beitrage  zur  Lehre  von  der  Tuberculose.  Berlin  18B9.)  und 
KoSTKK  (Mittheilun^  vom  19.  Juni  1869.)  über  das  Vorkommen  so- 
genannter „spontaner  Tuberculose"  bei  Meerschweinchen  und  Kanin- 
chen mitgetheilt  haben ,  lassen  es  überhaupt  jetzt  sehr  fraglich  er- 
scheinen, ob  die  erwähnten  Thierspecies  für  experimentelle  Unter- 
suchungen zur  Entscheidung  der  von  Allemin  und  Ciiauveau  ange- 
regten Fragen  von  der  Specificität  der  Tuberculose  (auf  dem  Woge 
der  Impfung  und  Fütterung)  zu  verwerthen  sind. 

Ausführlichere  Mittbeilungen  werden  an  einem  anderen  Orte 
folgen. 
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H.  Obebsteiver,  Beiträge  zur  Kenntniss  vom  feineren  Bau 

der  Kleinhirnrinde   mit  besonderer   Berückäichtigung  der 

Entwickeluncr. 

Wiener  aead.  Sitioofsber.  Matb.-natnrw.  Cl.  2.  Abtb.  LX.  1869.  101  —  116. 

Die  Beraltate  des  Vf.  sind  sowohl  an  frisch  untersuchten  Prftr 
paraten  wie  ao  carmingefärbten  Schnitten  erhärteter  Cerebella  ge^ 
Wonnen  worden.  Zur  Erhärtung  wird  ein  Gemisch  eines  Theils  5  pro- 
oentiger  wässriger  CrOj- Lösung  mit  drei  Theilen  absoluten  Alcohols 
dringend  erapfohlen.  Um  das  Foulen  im  Innern  grösserer  Stücke  su 
vermeiden  ist  der  Zusatz  gerinf,'er  Mengen  von  Creosot  indicirt. 

In  den  frühesten  embryonalen  Stadien,  die  zur  Untersuchung 
gelangten,  stellt  das  Cerebelium  wie  die  graue  Substanz  des  Gross- 
hims  und  Rückenmarks  überhaupt  nur  eine  einzige  Masse  von  Körnern 
dar,  die  nur  von  wenigen  Windungen  durchzogen  wird.  Erst  um 
die  Mitte  des  embryonalen  Lebens  sind  die  ersten  Spuren  der  mole- 
cularen  Schicht  der  KleinhirnwinduDgen  und  am  Ende  des  6.  Monats 
an  der  inneren  Qrense  denelben  die  ersten  Zeichen  der  grossen 
PuBKUUB'acben  Zellen  au  erkennen. 

An  der  Kleinhirnrinde  des  Neugeborenen  unterscheidet  Vf.  an 
feinen  Sehnitlen  schon  bei  25faeher  Vergrösserung  deutlich  abge- 
setat  folgende  fllnf  Lagen,  die  von  aussen  nach  innen  gea&hlt  bei 
stirkerer  Vergrdsserung  sich  folgendermaassen  characterisiren. 

1)  Aeusserste  Eörnenobicbt  (Basalschicht  Vf.  Dicke:  0,016  mm.) 
besteht  ans  etwa  2—3  Lagen  dicht  gedrttngter  Zellen  von  0,005  mm. 
deren  Kern  mit  deutlichen  Kernkörperchen ,  sie  fast  vollständig  aus- 
fUlt.  Die  Zellen  sind  oft  deutlich  spindelförmig  und  senden  1 — 2 
Fortsätae  aus,  von  denen  einer  nicht  selten  tiefer  in  das  Innere  ver- 
folgt werden  konnte.  V£  betrachtet  diese  Körnerlage  als  die  Bildungs- 
schicht der  von  Henle  und  Merkel  (Cbl.  1869.  118)  genauer  erör- 
tert zuerst  von  BEBOMAirN  an  der  die  Gyri  des  Cerebelium  Ober^ 
siebenden  Pia  nachgewiesenen  Basalmembran,  die  erstere  gegen  die 
Substanz  der  Kleinhirnrinde  abschliesst. 

2)  Von  ihr  durch  einen  sehr  deutlichen  heilen  Raum  getrennt, 
folgt  eine  etwa  gleich  dicke  zweite  Kornerschicht  (Dicke  0,019  mm.), 
deren  Elemente  (schöne  runde  Kerne,  von  ü,()06  mm.  die  nur  selten 
eine  dünne  Proloplasmaschicht  mit  einem  Fortsatz  erkennen  lassen) 
nicht  ganz  so  dicht  gedrängt  stehen  wie  in  der  ersten  Schicht,  und 
die  von  den  sub  1)  erwähnten  Zellenfortsätzon  durchzogen  wird. 

3)  Die  nun  folgende  0,06  mm.  miiclitige  Schicht  entspricht  der 
grauen  Rindenschicht  des  Erwachsenen,  da  ])  und  2)  im  weiteren 
Verlauf  der  Entwickelung  theils  in  3)  theils  in  die  Pia  aufgehe.  Sie 
besteht  aas  ^ner  der  Neuroglia  des  Erwachsenen  durchaus  fthnlichen 
fein  granulirten  moleculAren,  einaelne  „Kömer"  enthaltenden  Substana 
nnd  aeigt  eine  radüre  Streifung,  die  auf  dreiAMher  Ursache  beruht: 
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1)  auf  den  ebenfalls  noch  in  dieser  Schicht  nachweisbaren,  der  Schicht 

1  cntstaramenden  Zellfortsätzen;  2)  den  senkrecht  zu  den  Grenzen 
dieser  Schicht  verlaufenden  F'ortsätzen  der  PuBKJKJfi'schejl  Zellen, 
3)  den  in  gleicher  Weise  verlaufenden  Gefassen. 

4)  Im  Oe'*'enRatze  zu  3  ist  die  darauf  folgende  0,02  mm.  dicke 
Schicht  durch  eine  auf  querverlaufenden  Gefäsaen  und  feinen  Fasern, 
sowie  querf^cstellten  spindelförmigen  Zellen  beruhende  der  Oberfläche 
parallele  tangentiale  Streifung  ausgezeichnet.  Die  durch  die  ganze 
Dicke  der  Schicht  verbreiteten  spindelförmigen  Zellen,  die  Vf.  für 
bindegewebiger  Natur  hält,  sind  besonders  reichlich  an  der  Grenze 
zwischen  3  und  4,  wo  sie  eine  fast  continuirliche  Schicht  bilden. 
Ihre  Fortsätze  gleichen  durchaus  den  sub  1)  erwähnten  und  ist  ein 
continuirlicher  Zusammenhang  mit  diesen,  wodurch  eine  directe 
AnaatomoM  der  epindelföniiigeii  Zellen  mit  den  Körnern  der  Schiebt 
1  herstellt  worde,  Vfl  siemlicb  wahrseheinlioh  geworden.  Was 
diese  Schicht  besonders  chara^terisirt,  sind  die  durch  ihre  GrAsse  von 
den  spindelfdrmigen  Bindegewebssellen  leicht  au  anterscheidenden 
Entwickelongsstadien  der  PuBKiNJB'scben  Gangltenicörper,  deren  nach 
aussen  gerichteter  Fortsata  bereits  in  mehrere  Aeste  aerftllt,  wihrend 
der  centrale  Fortsata  stets  ungetheilt  bleibt 

5)  Fast  allein  den  Kern  des  Gyras  bildet  die  persistirende 
Kömerschicht,  die  in  ihrem  Bau  durcbaas  mit  2  flbereinstimmt»  mit 
welcher  sie  in  den  frflhesten  Stadien,  der  Entwickelung  ja  auch  eine 
continnirliche  Masse  bildete. 

Die  wfthrend  der  ersten  Lebensjahre  vor  sich  gehenden  Ver* 
Indernngen,  welche  den  eben  beschriebenen  Bau  der  Kleinhimrinde 
des  Keugeborenen  in  die  bekannte  Structur  des  erwachsenen  Cere^ 
'bellums  Qberl&hren,  bestehen  darin,  dass  1  sich  in  die  an  der  Grenae 
der  Pia  gelegenen  Basalmembran  umwandelt,  2  nach  und  nach  in 
3  aufgeht,  welche  nach  aussen  sowohl  wie  nach  innen  g^gen  4,  die 
ebenfalls  fast  gana  in  3  einbezogen  wird,  an  Ausdehnung  zunimmt. 
Am  constantesten  verhält  sich  6^  die  persistirende  Köroerscbicbt. 

Eine  sehr  eingehende  Darstellung  ist  den,  die  fibrilläre  Structur 
in  exquisiter  Weise  zeigenden  PuBKIirJB'schen  Zellen,  speciell  ihren 
nach  der  Peripherie  gerichteten  Fortsätzen  gewidmet,  in  Beang  auf 
welche  wir  jedoch  auf  das  Original  verweisen  mössen. 

Unter  den  Kdmern  der  innersten  Schicht  Wiarden  awei  Arten 
.unterschieden,  tbeils  fein  granulirte  nie  mit  Fasern  in  Verbindung 
tretende  Kerne,  theils  helle  deutlich  gekernte  Zellen,  die  allein  Fasern 
mfiNUiehmeii  und  abangeben  scheinen.  Bell. 
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Tb.  W.  Enoelmank,  Zur  Physiologie  des  Ureter. 

Ftafion'a  Ardi.  II.  MS-MS. 

Derselbe,  Over  de  peristaltische  beweging  van  den  oreter. 

Nederl.  Arcb.  voor  geuees-  en  natuurkande.  Y.  1  —  28. 
Zum  Studium  der  Bewegungserscheinungen  an  glatten  Muskel- 
fasern findet  K.  den  Ureter  besonders  geeignet,  wegen  der  Einfach- 
heit seines  Baues  und  seiner  leichten  Zugänglichkeit.  Besonders  aa 
mageren  Kaninchen  (solchen,  welche  einige  Tage  vor  dem  Vennofae 
gehungert  b*Ueii  und  dann  einige  Stunden  vor  der  Operation  reichlich 
gefüttert  waren)  fand  E.  die  Verauebe  leicht  und  aicher  «naföhrbar. 

Zuvörderst  suchte  E.  Uber  den  Bau  des  Ureters  ins  Klare  ni 
kommen.  Seine  in  Qemeinsobaft  mit  M.  J.  Bouviii  angestellten  Un- 
tersuchungen (von  diesem  in  seiner  Dissertation,  Utrecht  1869,  ver- 
AffiBntlicht)  fthrten  au  dem  wichtigen  Ergebniss,  dass  an  dem  leben- 
den, frisohen  Ureter  eine  Abgrenaungneinselner  spindelförmiger  Mus- 
kelfiuersellen  nicht  au  beobachten  ist  Die  Muskelfaserhaut  macht, 
in  warmem  Blutserum  untersucht,  den  Eindruck  einer  fast  homogenen 
durchscheinenden  Masse,  in  welcher  Kerne  und  Fetttröpfchen  sichte 
bar  sind.  In  dieser  homogenen  Masse  werden  dann  feine  Streifen 
sichtbar,  welche  meist  parallel  der  Längenaxe  der  Kerne  verlaufen; 
diese  vereinigen  sich,  allmählich  breiter  werdend,  zu  einem  läng- 
lichen Maschenwerk,  den  Grenzen  der  Faserzellen.  In  jeder  Masche 
liegt  ein  Kern.  Das  Gleiche  findet  sich  au  anderen  Organen,  wie 
Blase,  Arterien  u.  dgl.,  wo  glcichtaüs  die  Abgrenzung  zwischen  den 
einzelnen  Faserzellen  erst  beim  Absterben  sichtbar  wird. 

Gefässe  und  Nerven  treten  an  zwei  Stellen  zum  Ureter,  oben 
am  Hilus  und  unten  an  der  Blase.  Erstere  umspinnen  den  Ureter 
in  seiner  ganzen  Länge,  geben  kleine  Zvveige  ab,  welche  die  Muscu- 
laris  durchbohren  und  sich  in  ein  Capiliarnetz  auflösen,  welches  in 
der  Schleimhaut  dicht  unter  dem  Epithel  liegt.  Die  Nerven  bestehen 
meist  aus  blassen  Fasern,  sie  bilden  mit  den  Gefassen  einen  lang- 
maschigen  Plexus  in  der  Adventitta.  G  anglienaellen  kommen  nur  im 
unteren  an  die  Blase  grenaenden  Ende  vor.  Von  jenem  Plexus 
treten  einaehse  Fasern  in  die  Muscularis,  andere  durchbohren  sie  und 
gehen  sur  Schleimhaut  Nervenendigungen  an  den  Muskelfasern  sind 
verhältnissmftssig  selten  au  beobachten.  Einen  Zusammenhang  mit 
den  Kernen  sah  £.  nie;  er  beschreibt  die  Nervenendigung,  im  Gegen- 
sata  SU  Abnold  und  FBAMKsralDSBB  gans  wie  Klbbs  (Chi.  186& 
343).  Jbi  der  Frosohblase  und  dem  Ureter  waren  die  VerhAltnisse 
gana  gleichartig,  und  Vf.  betont  besonders,  dass  nicht  jede  Muskel- 
iSsser  mit  einer  Nervenendigung  versehen  ist. 

An  dem  möglichst  normalen,  unberührten  Ureter  sieht  man  nach 
der  Bloslegung  spontane  Bewegungen,  welche  peristaltisch  von  der 
Niere  nach  der  Blase  au  fortschreiten.  Die  Veränderungen,  welche 
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eine  ins  Auge  gefasste  Stelle  des  Ureters  dabei  erfährt,  bestehen  io 
einer  Erweiterung  und  llinaufrückung  nach  oben,  einer  darauf  fol- 
genden Verengerung  mit  Abwärtsschiebung  und  einer  Wiederer- 
schlaffung mit  Rückicehr  auf  den  früheren  Ort.  Der  ganze  Vorgang 
dauert  etwa  eine  halbe  Secnnde  und  wiederholt  sich  in  kurzen  Pausen. 
Die  Geschwindigkeit,  mit  der  die  Contractionswelle  den  Ureter  ent- 
lang lÄuft,  beträgt  etwa  20  -30  mm.  in  der  Secunde.  Druck  oder 
Quetschung  einer  Stelle  des  Ureters  erzeugt  eine  Contractionswelle, 
welche  TOD  der  betroffenen  Stelle  nach  beiden  Richtungen  sich  fort- 
pflansL  Nor  Druck  auf  die  Muscularis  selbst,  nicht  Reizung  der 
Adventiti«  oder  der  Sohleimhaat  kann  diese  Wellen  erseugen,  eben- 
sowenig mechaoisebe  oder  electrisobe  Rebang  der  Nerven.  Darob- 
scbneidet  oder  nnterbindet  man  den  Ureter»  so  gebt  die  Welle  nicbt 
Uber  die  ▼erletste  Stelle  binaas;  an  einem  ausgesobnitfcenen  Sftficke 
▼erläuft  sie  ebenso  wie  an  dem  gansen  Ureteri  aaeb  dann,  wenn 
dieses  Stttck  vollkommen  freitvon  Oanglieniellen  —  kars  der  Ureter 
▼erbäh  sieb  so,  wie  sieb  eine  einsige  boble  MaskelfiMer  unter  den- 
selben Umständen  Terhalten  würde. 

Die  Reisbarkeit  des  Ureters  wird  vermindert  durch  Abkühlungi 
Ermüdung,  mangelhafte  Blutzufuhr.  Gleichzeitig  wäobst  die  Dauer 
der  Contraction,  während  ihre  Energie,  das  Leitungsvermögen  und 
die  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  abnehmen.  Die  Länge  der  CSon- 
tractionswelle,  berechnet  als  Product  der  Fortpflanzungsgeschwindig- 
keit in  die  Gontractionsdauer,  ergiebt  den  Werth  von  etwa  1  cm., 
womit  die  unmittelbare  Beobachtung  durch  die  jede  Oontraction  be- 
gleitende Farbenveräuderung  übereinstimmt. 

Nach  alledem  ist  F.  der  Ansicht,  dass  die  Muskelfasern  des 
Ureters  in  physiologischer  Hinsicht  ein  Continuum  bilden,  analog 
einer  einzigen  Muskelfaser  und  dass  die  an  einer  Stelle  erregte  Con- 
traction,  so  lange  jene  Continuität  nicht  auf^jehoben  ist,  sich  nach 
beiden  Seiten  hin,  oline  Vermittelung  von  Nerven,  unmittelbar  fort- 
pflanzt. Die  Nerven  des  Ureters  aber  hält  er  überhaupt  nicht  für 
motorische,  da  eine  Einwirkung  derselben  auf  die  Contraction  in 
keiner  Weise  darzuthun  ist.  Ganz  ähnlich  stellt  er  sich  vor,  dass 
die  Flimmerbewegung  sich  fortpflanze,  da  bei  den  Flimmerzellen  im 
Iriseben  Zustande,  gleichfalls  keine  Qrenien  awisoben  den  Zellen 
wabraunebmen  seien,  und  er  vermoibet,  das«  aaeb  beim  Heraen  die 
Muskelfasern  erst  nacb  dem  Tode  sieb  abspalten.  Die  Erregung  der 
Gontimotionen  des  Ureters  gesebiebt  aber  weder  durcb  den  mechani- 
aobeii  oder  cbemiseben  Reiz  des  Harns»  nocb  sind  daan  Nerven  oder 
Chtnglien  ntftbig.  Denn  auch  naeh  dem  Aafbören  der  Hamsecretion 
können  die  regelmästig  wiederkebrenden  peristaltiseben  Oontractionen 
anibeten,  und  selbst  an  aasgeeebnittenen  Ureterstacken ,  welche  frei 
TOn  allen  Oangliensellen  sind,  and  kttnstlicbe  Reiae,  besonders  der 
i««nBtante  Strop  können  sie  an  soleben  StOoken  bervorrufen.  £.  bält 
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daher  die  Beweguogen  des  Ureters  für  „automatisch d.  h.  ohne 
nachweisbaren  äusseren  Reiz  entstandene,  und  vergleicht  sie  mit  den 
BewegtmgeD  amöboider  Zellen,  embryonaler  Hersmuskelfasern  etc.. 

BoMBtbal. 


A.  KussiiAUL,  Ueber  die  Behandlung  der  Magenerweiternng 
durch  eine  neue  Methode  mittelst  der  Magenpumpe. 

(ScbloM  SU  8.  Ma) 

Die  besten  Erfolge  aber  erzielte  Vf.  bei  Dilatation  des  Magens 
durch  einfache  Geschwüre  und  Narben  am  Pförtner,  wenn  er  den 
Magen  durch  die  Pumpe  mechanisch  entleerte  und  nachlier  mittelst 
eines  sodahaltigon  Wassers  auswusch.  Je  früher  er  dies  Verfahren* 
in  Anwendung  brächte,  desto  bessere  Resultate  hatte  er.  In  einaelnen 
mitgetbeilten  Fällen  genügten  einige  wenige  Auspumpungen  und 
AusspQlangen  zur  Herstellung  der  Kflnken.  In  diesen  Fällen  wurde 
trots  des  täglich  wiederkehrenden  Erbrechens  der  Magen  nie  gana 
entleert,  geschab  dies  aber  mittelst  der  Pumpe  einmal  oder  einige 
Male^  so  schien  er  die  Fähigkeit,  sidi  auf  seinen  kleinsten  Umfang 
Bttsammenausiehen,  wieder  su  erlangen,  ähnlich  wie  der  Gatheter 
mitunter  bei  Iseburia  paradoza  Heilung  berheifllhrt. 

Aber  nicht  bloss  momentan  wurde  die  Magenerweiterung  besei- 
tigt» sondern  dauernd ,  indem  die  hochgradige  Verengerung  des  Py< 
loms,  welche  die  Magenentleerung  wesentlich  behinderte  und  so  den 
Dilatationszustand  yeranlasste,  schwand.  Wie  dies  möglich  ist,  sucht 
Vf.  folgender  Maassen  zu  erklären.  Er  glaubt,'  dass  in  solchen  Fällen, 
wo  die  cHnischen  Symptome  einer  hochgradigen  Verengerung  resp. 
eines  völligen  Verschlusses  des  Pylorus  bestehe,  oft  die  anatomische 
Veränderunf>  keineswegs  so  bedeutend  ist.  Er  erwähnt,  dass  er  wie- 
derholt bei  tödth'ch  verlaufenen  Ma«;enerweiterungen  am  Leichentisch 
gesehen  habe,  dass  die  sie  beding-ende  Stenosis  noch  einen  kleinen 
Finder  ans  dem  Magen  in  das  Duodenum  einzuführen  gestattete,  ob- 
wohl zu  Lebzeiten  p^gen  Ende  die  Zeichen  einer  gänzlichen  Ver- 
schliessung  des  Pfortners  bestanden  hatten.  Durch  eine  Lähmung 
der  Musculatur  konnten  solche  Fälle  auch  nicht  erklärt  werden,  denn 
Vf.  sah  hier  intra  vitam  den  Magen  durch  die  Bauchdecken  sich 
manchmal  lebhaft  bewegen.  Er  glaubt  daher,  dass  durch  die  über- 
mässige Ausdehnung,  Füllung  und  Belastung  des  Magens  selbst  ein 
mechanisches  Moment  gegeben  ist,  welches  die  Verengerung  des 
Pförtners  zur  gänzlichen  Verscbliessung  steigert,  die  dann  natfirlich 
mit  Verkleinerung  des  Magens  wieder  ▼erschwindet.  Wie  aber  dieser 
Verschluss  an  Stande  kommen  soll,  lässt  er  dahingestellt  Seine  An- 
nahme, dass  der  Ring  des  Pförtners  durch  das  Gewicht  des  nament- 
lich nach  unten  ausgedehnten  Magens  in  einen  lineären  Schlita  ver^ 
wandelt  werden  durch  den  selbst  beim  Eintritt  kräftiger  peristahMier 
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Bewcgnagan  nielili  pMsnmi  kdinie»  wftbrend  duroh  die  erweiterte 
Gerdia  mMi  Speiseröhre  der  lohalt  leicht  aosgetriebeti  werde,  erwiee 
sieh  als  irrig,  da  es  ihm  nicht  gelang,  bei  einem  groseen  Hagen  mit 
normalem  Pylorni  durch  Fällung  in  situ  mit  grossen  Mengen  Flüssig* 
keit  den  Ring  zum  Schlitz  umzuwandeln.  Vielleicht  spielt  der  Um- 
stand, dass  in  solchen  Fällen  der  Magen  sich  seiner  fötalen  Stellung 
nähert,  7ielleicht  ein  zeitweise  aaftretender  tonischer  Krampf  der  Py- 
lorasmusculatar  eine  Rolle. 

Ob  die  narbige  Verengerung  des  Pylorus  anatomisch  eine  hoch- 
gradige ist,  entscheidet  meist  die  Wirkung  einiger  Auspurapungen. 
Wird  nach  denselben  dar  Stuhlgang  regelmässig,  nimmt  namentlich 
aber  allmählich  auch  das  Körpergewicht  zu,  so  hat  man  ürund  eine 
gute  Prognose  zu  stellen  und  anzunehmen,  dass  die  anatomische  Ver- 
engerung noch  keine  allzu  hochgradige  sei.  In  solchen  Fällen  musa 
man  die  Kur  natürlich  ebenfalls  durch  ^in  sorgfältiges  diätetisches 
Regime  d.  h.  häufige  kleine  Mahlzeiten  leicht  verdaulicher  Sachen, 
wobei  der  Gcnuss  von  leichtem  Fleisch  nicht  zu  untersagen  ist,  und 
durch  Darreichung  von  Wein  unterstützen.  Letzterer  wird  im  Magen 
sehr  schlecht  vertragen,  daher  giebt  ihn  K.  in  Form  von  Klystieren 
mit  gleieben  Theilen  FleisehbrUhe  md  swar  V«  bis  %  Schoppen 
Flttseigkeit  täglich  ein  bis  2  Mal;  am  liebsten  lässt  er  die  erste  In- 
jeetion  dieser  Art  Morgens  frflh  machen,  naehdem  von  selbst  oder 
durch  ein  Klystier  Stuhl  erfolgt  und  der  Mastdarm  leer  gewor- 
den ist  • 

Tritt  naeb  Ittngerer  Anwendung  der  Magenpumpe  swar  Erlelehte- 
mng  ein,  bessern  sieb  die  Magensymptome,  oder  dauert  die  Ver- 
■stopfnng  hartnftckig  &rt,  so  ist  eine  nicht  ansaugleicbende  Desorgani- 
sation des  Magens  und  unheilbare  Verangmng  des  Pförtners  vor- 
banden, d.  h.  entweder  eine  krebsige  Stenosis  pylori  oder  eine  sehr 
bedeutende  narbige  Verengerung  desselben,  aber  bei  mässiger  Ver- 
engerung eine  der  Rückbildung  nicht  mehr  Üfthige  Entartung  der 
Magenwand.  Bei  diesen  3  Arten  der  Magenerkrankung  kann  die 
Pumpe  überhaupt  keine  Heilung,  wohl  aber  in  einer  Beibe  von  Fällen 
wesentliche  Erleichterung  eraielen. 

Bei  krebsiger  Verengerung  des  Pförtners  machte  Vf.  5  Mal  von 
der  Magenpumpe  Gebrauch,  bewirkte  aber  nur  in  2  Fällen  Erleichte- 
rung. Einen  diagnostischen  Werth  wird  die  Pumpe  in  allen  solchen 
Fällen  haben,  da  es  nach  Entleerung  des  Magens  oft  gelingt,  Ge- 
schwülste zu  fühlen,  die  vorher  dem  tastenden  Finger  unzugänglich 
waren.  Freilich  muss  man  bei  solchen  Tumoren  mit  der  Diagüose 
vorsichtig  sein,  denn  in  2  von  K.  beschriebenen  Fällen,  wo  kein 
Krebs  vorlag,  war  der  Pylorus  als  knorpelartiger  Ring  zu  fühlen, 
welcher  erst  bei  der  Heilung  schwand  und  zwar  wohl  nur  dadurch, 
dass  der  Magen  überhaupt  höher  und  somit  der  Pylorus  hinter  der 
Leber  zu  stehen  kam.   Gleichzeitig  macht  Vf.  darauf  aufmerksam, 
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wie  durch  die  Pumpe  auch  die  Diagnoie  swiscben  der  Erweiterung 
des  Magens  und  der  des  Colon  traosyersnm  leicht  möglich  iat,  die 
bisher  oft  sehr  schwierig  war. 

Die  guten  Wirkungen  der  Pumpe  in  den  beiden  Fällen  von 
krebsiger  Stenose  des  Pylorus  bestanden  in  einem  grossen  Gefühl 
von  Erleichterung  durch  Minderung  der  Euipfitiduug  von  Säure, 
Brennen,  V^oiisein,  Uebelkeit  und  Würgereiz;  dann  nahm  die  Menge 
des  entleerten  Mageninhalts  erheblich  ab,  auch  die  physicalischen 
Sympluuie  der  Magenerweiterung  verminderten  sich,  der  Mageninhalt 
verlor  seine  Acidität  und  schwärzliche  Farbe,  der  Stuhl  erfolgte  nach 
den  ersten  Anwendungen  der  Pumpe  von  selbst  oder  auf  einfache 
Warmwasserklystiere.  Das  Aufhören  der  Blutungen  erklärt  K.  da- 
durch,  dsM  mit  Beseitigung  der  ätzenden  saaereD  Mmmd  der  Zer- 
fidl  des  Oarcinoms  langsamer  fortsehreitet  und  die  hjperimisoiie 
QeflässerwetteniDg  in  der  Umgebung  des  Geschwürs  sieh  mässigt. 

Auch  bei  schon  sehr  heruntei^kommenen  Kranken  und  sehr 
langer  Dauer  der  Krankheit  gewährte  die  Ifagenpumpe  einselnen 
Kranken  des  V&.  noch  wesentliche  Erleichterung.  Dieselbe  blieb 
erst  aus,  wenn  es  au  ausgedehnten  hypertrophischen  Verdickungen 
der  Schleimhaut  selbst  und  ihrer  drüsigen  Gebilde  oder  gar  der  Sub- 
mucosa  sowie  su  Degenerationen  der  Hagenmusculatur  gekommen 
war,  die  K.  als  coUoid  beaeiehnet,  (die  genaue  Beschreibung  der 
anatomischen  Veränderungen  ist  im  Original  nacbaulesen.  Ref.).  Bei 
so  entkräfteten  Kranken  liess  K.  jeden  Morgen  nächtern  den  Magen 
durch  die  Pumpe  ausspülen  (einzelne  Kranke  machten  sich  dies  selbst 
ohne  ärztliche  Hilfe)  und  sah  dabei  in  einigen  mitgetheilten  Fällen 
eine  wesentliche  liesserung  der  Verdauung  und  Krnährung  eintreten, 
obgleich  die  Sarcine  trotz  aller  gegen  sie  angewandter  Mittel  aus 
dem  Magen  nicht  verschwand.  FritotaoL 


A.  Stadfeldt,  Jahresbericht  der  Eopenhagener  Entbin- 
dungsanstalt vom  1.  April  1868  bis  81.  Miirz  1869. 

Nord.  Arkiv.  1869.  1.  4. 
Das  Institut  besteht  aus  einer  Entbindungsanstalt  und  sogen. 
Filialen.  Iiu  betr.  Zeitraum  sind  1094  Frauen  eingegangen,  484  in 
die  Anstalt,  610  in  die  Filialen.  Nur  1088  haben  geboren,  Zahl  der 
Kinder  1103.  Von  den  Gebärenden  waren  797  unyerehelichti  539 
erstgebärend,  22  abortirteo,  280  gebaren  frilhaeitig.  576  männliche 
und  526  weibliehe  Kinder,  64  todt  geboren,  von  denen  30  maoerirt 
waren.  Wir  bemerken  84  Dammrisse,  einen  centralen,  16  enge 
Becken  (5  Mal  natttrliobe  Beendigung  der  Gkbnrt,  6  Mal  Zange^ 
3  Mal  EntWickelung  der  FOsse,  2  Mal  Wendung),  3  PlacenUe  prae- 
▼iae,  sowie  im  Ganaen  29  Zangengeburten  und  10  Wendungen  nur 
Toräbergehend  und  wenden  uns  zum  Puerperalsustand.  Dieser  war 
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▼id  iingttDitiger  ab  die  drei  vorliergeheuden  Jahre^  tiftnilich  Hortali- 
m  voD  65  bU  66:  -  1,7%,  66-^7:  2,8%»  67—68:  2,3%,  68— 69^: 
4,7%.  Die  Morbilität  der  4  Absobnitte  ist  nicht  angegeben,  lässt 
sich  aber  berechnen  auf:  8,4%,  9^8*"  o,  9,5°  o?  15>7®  o'  Aus  der  hier 
abgedruckten  Tabelle  ersieht  man  den  Qang  der  Puerperalepidemie 
deutlich.  Der  Vf.  sagt  aber,  dass  die  Epidemie  in  der  Mitte  Novem- 
bers in  der  Anstalt  begann  und  etwas  spiter  in  den  Filialen.  Doch 
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bestanden  außfenscheinlich  dieselben  Krankheitszustände  in  allen  Lo- 
calen  schon  früher  endemisch,  wenn  auch  in  geringerer  Proportion. 
Dass  die  Entwickelung  in  der  Anstalt  besonders  günstige  Keime 
vorfand,  zeigt  sich  aus  der  geringen  Anzahl  von  3  Todesfällen  unter 
den  Wöchnerinnen  der  ganzen  8tadt  während  des  Monats  November. 
Im  Februar  erhob  sich  die  Frage  nach  der  Zweckmässigkeit  des 
zeitweiligen  Schlusses  der  Anstalt  unter  solchen  Umständen,  die  Ab- 
nahme der  Krankheitsfälle  gestattete  aber  ein  ungestörtes  Fortwirken 
der  Anstalt.  — 
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lieber  die  Portpflanzung  puerperaler  Affection  auf  die  Gebären* 
den  hat  Vf.  nicht  mit  Sicherheit  BeobaohtttOgea  aiMtellen  und  SohlfiaM 
•iehen  können,  da  die  Verhältoiase  eines  so  grossen  (^ebärlmaies  zu 
complicirt  sind.  Doch  hat  sein  Verdacht,  dass  die  Hebeammen  oft 
die  Träger  inficirender  Materie  seien,  dadurch  Nahrung  bekommen, 
dass  eine  sonst  reinliche  und  gewissenhafte  Frau,  die  Oberhebeamrae, 
in  der  ersten  IJäiite  3  Frauen ,  deren  Entbindung  sie  fast  allein  be- 
sorgt hatte,  verlor.  Dieser  Vorfall  veranlasste  eine  teuiporärc  Sus- 
pension der  Frau.  Der  eigentliche  heftige  Ausbruch  der  Epideniie 
ist  um  so  auflfallender,  als  er  zwei  Monate  nach  dcu)  jährlichen 
Schluss  (Dauer  2  Monate)  des  Gebärhauses  auftrat  und  im  September 
und  October  der  Zustand  ein  recht  günstiger  gewesen  war,  und  als 
man  ferner  eine  neue  Einrichtung  getroffen  hatte,  nach  welcher  die 
Geburten  von  der  Oberhebeamme  und  wenigen  Schälerinnen  ge- 
leitet, die  Verpflegung  der  Kindbetterinnen  dagegen  einer  aus  der 
Stadt  tnt  AssifttenB  gerufenen  Wehemutter  flbertragen  worden.  — • 
Im  Lauf  dieser  Epidemie  ist  snerst  ein  ausgiebiger  Oebranob  von  der 
OarbolsKiite  als  Desinfectionsmittel  gemacht  worden.  Man  benotete 
seit  Januar  eme  Lösung  von  1 : 50  so  aUen  Waschungen  nloerirter 
Gebortstbeile,  aar  Desinfection  von  Instramenten,  Händen  etc.  sowie 
der  AtmospbSre  der  Stäben.  Vf.  glanbt  in  dieser  Richtung  VortheÜe 
ersielt  au  haben ,  dagegen  hat  er  ans  15  Versuchen  yon  Injectionen 
derselben  Lösung  in  den  Uterus  gleich  nach  der  Entbindung  kein 
günstiges  Resultat  ziehen  können  (3  dieser  Fälle  gingen  au  Grande). 
Während  der  Epidemiemonate  December  und  Januar  war  die  Prog^ 
DOse  am  ungünstigsten  für  die  Unverheiratheten  sowie  ftir  die  Primi» 
parae.  Die  Todesftüle  ereigneten  sich  zwischen  dem  3.  und  38.  Tag 
nach  der  Entbindung,  d.  h.  im  December  durchschnittlich  9,  im 
Januar  7  Tage  nachher.  —  Als  ferneren  Beweis  für  seine  Ansicht, 
dass  die  von  den  Aerzten  vorgenommenen  geburtshilflichen  Opera- 
tionen keinen  besonderen  Beitrag  liefern  für  die  Entstehung  der 
Krankheit,  führt  Vf.  an,  dass  in  der  Policlinik  der  Anstalt  vom 
1,  November  zum  81.  März  IG  operative  Fälle  vorgekommen  sind 
und  keine  von  diesen  Frauen  gestorben.  Hier  war  aber  schon  eine 
gewisse  Anwendung  der  Carbolsäuro  die  Regel  geworden  und  wird 
vom  Vf.  als  bedeutendes  Hilfsmittel  angesehen,  wie  denn  in  der  Ge- 
bäranstalt selbst,  seit  die  Aerzte  sich  von  Sectionen  fern  halten  und 
ausgedehntesten  Gebrauch  von  Carbolsäure  machen,  von  22  entbun- 
denen Frauen  nur  eine  gestorben  ist  (Primipara,  Eclampsie,  Zange). 
.Aach  die  Kindw  kattoi  durch  diese  Epidemie  su  leiden,  namentlich 
atMrben  im  Jaiwar  von  den  KIndtm  der  18  hingeraifteD  Frauen  8 
kttra  nachher  ao  Peritonitis,  Plenritis,  Erysipelaa  eto.  — •  Es  folgt  eine 
BesofareiboDg  der  Qebäranstalt,  in  welcher  in  IV4  Jahr  thoUweia  daa 
Princip  der  iaolirten  SpedalgebortwiflUBer  eiogeflilirt  worden,  wodorob 
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in  den  betreffenden  Bftamliobkeiten  die  Mortalität  von  6,7%  auf  4,9*>/« 
herabgesetat  scheint  Sdiatelig. 


HJeiuere  üiiUlielliuigeii. 


£.  Neumann,  Ueber  die  Eniwickelung  des  BindegewoboR  in  pleuri- 
tischen  Schwarten  und  den  Naohweis  organischer  Muskelfasern  in 
denselben.    Arcfa.  d.  Heilk.  1869.  X.  6.  600—608. 

Id  8  Fällen  von  chronischem  Empyem  beobachtete  Vf.  eine  gleiclie  Beschaffen- 
heit der  plearitiscben  Schwarten,  wie  sie  J.  Abhold  beschrieben  hat  (Cbl.  1Ö67.  550). 
Es  Hess  sich  nKmIich  aof  einem  Dwelitehnlti  derselbeo  eins  tnsMrt  waiwUelM»  Mlir 
d«fbs  BeUebt,  «Im  niitll«ra  fallerttf»,  fleiMlilluilleh«  und  «ins  iniMrs  lafkig«,  gm- 
gelbe  astonebeiden.  Die  mieroseopfecba  ünlersuchang  führte  im  BiuEelnen  zn  einer 
vollkommenen  BestHtigting  der  von  Arnold  geschilderten  Formen  nnd  Verhältnisse; 
nnr  fand  Vf.,  dasa  die  mittlere  in  die  äassere  Lage  noter  Bildung  der  verscbie» 
dsnatan  Uebergaogsformstt  «benso  «Umibtieb  fiberg^og,  wie  die  innere  fai  dfo  nllllor«. 
Die  BaobscbtoBg  sablraiebar  Swiacbenstolbii  swiseben  den  nadan  „BüduigtBalisa*' 
der  inneren  Schicht  und  den  grossen  spindelförmigen,  nnr  dorcb  sp&rlicbes  Zwischen- 
gewebe  getrenu>eu  der  mittleren  und  ebenso  zwischen  diesen  und  den  schmales 
spindelförmigen  mit  reichlicher  faseriger  Zwisebensabstans  in  der  ftasseren  ffihrt« 
m»  Mcb  geoatiaeb  —  aaf  aina  eootinnlrliebe  TraDaformaition  jener  mndliabaii  Bla- 
BMito  sa  dan  Zailaa  dar  mittlarao  «ad  loaearaa  Lag«.  IHaaa  auebaomg  gawaaa 
m  Wahrscheinlichkeit  zunächst  durch  die  Wahrnehmung  einer  an  den  Polen  dar 
Zellen  der  mittleren  Schiebt  zuweilen  vorhandenen  Zerspaltnng  in  ein  BQ.icbel  feiner 
welliger  Fibrillen,  ferner  durch  den  Nachweis,  dass  die  von  AnHOU>  als  cba- 
rsetaiiatiidia  Zddbaa  dar  mnscnl^en  Natur  jener  spindelförmigen  Btamanla  aoft- 
iabanao  Eigaaaabaftan  b  glaiabar  WaiSa  «neb  aadaran  apladalftfmigan  aaawaifal* 
baft.  bindegewebigen  Zellen  «ukommen.  Es  wSrde  danach  nichts  im  Wega 
stehen,  anch  jene  als  bindegewebige  Elemente  zu  betrachten,  welche  die  Zwischen- 
atafan  swiscben  den  Bildungszellen  und  dem  exquisit  faserigen  Bindegewebe  dar- 
StoBbii.  Ponflck. 


A.  RUPPAMBR  of  New*Tork,  Od  tbe  removal  of  enlarged  tonsils 
without  OOtting  with  128  cases.  Tba  Madie,  aad  aargic.  reportar.  IMQL 
He.  tl.  SS. 

Vf.  empfiehlt  Anstatt  der  jetzt  fast  ganz  allgemein  angenommenen  Methode 
der  Behandlung  hypertrophischer  Tonsillen  mittel^'t  Excision,  die  Cauterisation.  Er 
bedient  sich  hieran  einer  Paste,  welche  von  M akbmsib  zuerst  angegeben  und  London* 
paate  bensiuifc  werde.  Dieselbe  wird  so  berdtet»  daaa  Aetsnatron  und  nngelOecbter 
Kalk  sn  glMea  TbeileB  gamiaebl  «nd  mit  abeelatan  Aletdiel  aagar(UMrt  werdet. 
Diese  Paste  wird  mit  einem  Olasstabe  anf  die  hypertrophischen  Tonsillen  aufge- 
tragen. Nach  2—3  Tagen  wird  die  Aetznng  wiederholt.  In  sämmttichen  123  Fällen, 
welebe  Vf.  «nf  diese  Weise  bebandelte,  trat  Heilung  ein.  Die  geringste  Zahl  der 
ja  aiaeai  falle  erforderlieben  Aetsnngen  wer  6,  die  grösste  14.  Die  FlBe  wann 
tbeils  elnlhebe^fpeHropUeea  ebae  alerlt  betfoilreiaade  fl>)«|»leBe,  IbeHa  waren  da 
mit  Cetarrh,  Taubheit,  Seblingbeschwerden  und  Husten  eomplieirt. 

Es  folgen  dann  einige  Kninkengeschichten  der  sobwersten  Fälle  und  den 
Schluss  bildet  die  Aufzählung  der  Beschwerden  und  Leiden,  sa  denen  hypertro» 
phische  Tonsillen  Veranlassung  geben  können.  ^  Bosch. 
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WsnrLBOBinnty  Oiteosarcom  der  lioken  Tibia;  Amputiitton  nach  der 
GRITtfschen  Methode.   Wien.  allgeiD.  Ztf.  I870ii  No.  10. 

Dm*  Koochentonor,  wdeher  in  d«m  beschriebeneo  Fall  die  AmpaUtioa  aotii- 

wendig  machte,  ging  von  dem  obpron  Thoil  der  Tibia  au«  und  lag  rI«  fanstgrosse 
Geschwulst  iu  der  Kniekehle.  Er  reichte  soweit  hinauf,  da-sn,  um  die  Sägeßache  des 
Femur  in  das  Niveau  der  Mnskelwande  zu  legen,  6  cm.  vom  Femur  entfernt  werden 
mofstoii.  In  Folge  diM«r  Verkflnong  des  Fennr  konnte  dfe  Patella,  welebe  nadi 
der  GHiTTi'flchcn  Methode  auf  die  Sägeflichc  dea  Femur  transplaotirt  werden  sollte, 
daselbst  nicht  uuders  nls  durch  Antiagelung  mittelst  oiiicH  kleinen  Ei.ienhakens  fest- 
gehalten werdt^n.  Trotz  dieses  Uebeistaudes  und  einer  nicht  nnbedeutendeo  Nach- 
blutung trat  Verwachsung  swischeu  Femur-  und  Patella- Sägeääche  ein;  oaob  swei 
Monaten  and  1  Woehe  war  die  Rellanf  ToHendet  Fat  kann  ohne  Beaehwerden  in 
einem  mUsenatelsfan  gehen  nnd  ddi  dabd  aal  die  Patolla  ohne  Sdnaers  ettttaen. 


Waober,  Ein  Fall  von  progrewiver  MuskeUtropbie.  Bed.e]}n.Woehea- 
eehnft  1869.  No.  52. 

Vf.  hatte  Gelegenheit,  den  Kranken  weiter  «a  beobachten,  über  den  im  Chi. 
186&  766  reÜBrirt  iet  nnd  der  aaeeheinend  dvrcb  die  Behandlnnf  mit  dem  eoMtanlen 
Birem  geheilt  war.  Im  llid  1868  ▼oUetlndig  arbelirflhig  war  Fat.  Ende  Beplember 
wieder  tn  jeder  Verrichtung  unfähig,  weil  die  iSbmungsartige  SchwSche  der  Muskeln 
und  die  Symptome  der  Atrophie  sich  wieder  ausgebildet  hatten;  indess  «eigteo  «ich 
die  Muskeln  nor  schlaft'  und  welk,  nicht  eigentlich  verkümmert.  Pat.  wurde  mit 
dem  indneiilen  nnd  eonetenten  Strom  (letetarer  anf  die  WtrlieliftQle  applicirt)  be- 
handelt, aneserdem  aiit  Soolhidem.  Im  Deeember  und  Januar  erkrankte  er  am 
Ileotypbas.  In  der  Recoavalescent  versehwanden  auch  die  Muskelphänomene  nnd 
Ende  Februar  war  Pat.  wieder  durchaus  leistnngsftbig.  Im  Juni  1869  trat  er  von 
Menem  mit  einem  Bückfall  in's  Hospital,  wurde  indes«  schon  nach  8  Wochen  wieder 
ohne  weeeatlidM  Beaeernng  anf  eeinen  Wnneeh  entlaasen.  NoihnaceL 


R.  FBBBBBy  Zur  antiseptiechen  Wirkung  des  Chinin.   Tnonow'e  Aveh.  — 

XLVIII.  617—619. 

F.  hatte  bei  einer  bösartigen  Scharlach-  und  Mascrnopidemie  Chin.  sulf.  0,5 
bis  0,7  auf  120,0  Wasser  und  16,0—20,0  Syr.  viol.  den  erkrankten  Kindern  in  der 
Hoffnung  verabreicht,  hierdurch  die  specifisehea  Pilze  so  vernichten.  Einige  dieser 
Lümiagen  eebimmellen  aber  anm  Bnteetoen  dee  Vlb.  eehon  nach  8  Tagen.  In  dees* 
halb  angestellten  Vennohen,  worin  theils  verdännte  Lösungen  von  obiger  SiSrke 
tbeils  concentrirte  (von  1 :  15)  mit  schon  verschimmelten  oder  sur  Schimmclbildiing 
geneigten  Substanzen  wie  z.  ß.  leicht  zersetzlichen  medicamentösen  Syrupen  ku- 
aammengebracbt  wurden,  fand  diese  Pilsbildung  resp.  ihre  Vermehrnng  nnr  bei  ver» 
dinnten  L6snngen  itatt,  M  dea  itürkerea  oder  M  Anwendung  de»  Sabw  in  flnb- 
•tana  wurde  sie  gehemmt  (Die  schnelle  Schimmelbildung  in  dilnirten  Lösungen  von 
Cbio.  sulf.  ist  auch  Bist,  wie  Vf.  citirt,  bekannt;  sie  hebt  aber  nach  ihm  die  Fäul- 
niss  hemmende  an  darin  aufbewahrten  Eiweisswürfeln  nicht  anf  (Cbi.  186«.  796); 
ausserdem  Ubersieht  Vf^  dass  Binz  niemals  nach  der  Weise  von  F.  versucht  hat, 
ioine  expetimentoilen  Br&bmngen  direot  anf  die  ajmoHefllMn  Krankheiten  an  tter» 
tragen).  BadskfnnU. 


■laseadaacea  für  das  Gentralblatt  woUa  man  u  d«n  Redaetear,  Berlin,  filoau's  Mat  Xo.  1,  oder 
(aniar  BeiaAleaa)  aa  dl«  Vertacahaiwlla^,  Berila.  UaU»  €n  LtnAsa  Ol;  «dpssrtwa. 

?«rlac  TOD  Auguti  Uirsohwald  in  Berlin.  —  Dmck  von  H.  8.  Uermaan  in  Berlin. 
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1870.  so.  Aprti.  No.  19. 


lltlialtt    Jacbnko,  Bebaadloog  penetrireoder  Brustwanden  (Orif.*llltth.). 
AdamPk,  Meeb«iil«Dai  der  Aeeonmodation  (Orif . •  Miltb.)  ~- 

ScHiiTF,  Btir  Verdanongfllebre.  —  Iwanopp;  Mkbkkl,  Oedem  dar  Netduittti  — * 

FbJihtzbl,  Eitterotntnie  bei  Ileus.  —  Rindplkiach,  Area  Celsi.  — 

Bfit'NTON,  ZusHmmeiisetzung  der  BliUkörperchen.  —  Lankkster,  Spectral- 
beobftclitiingeu.  —  Heuka,  Rbinoselarom.  «  Odblino,  Culotomie.  —  RsTKOLftS, 
l^nchlorid  bei  OeleokTbeunatiMiiiie.  — >  Obweb,  Bebandlaog  der  Sypbilit. 


Zur  Lehre  von  der  Behandlung  penetrirender  Brust-  und  Lungenwunden. 

MiB|l0e  /iltt|(ttM« 

Die  in  der  Literatur  herrschenden  Ansichten  über  die  chirur* 
gische  Behandlung  der  Brust-  und  Laogenwunden  lassen  sich  auf 
folgende  Fragen  surückführen :  a)  soll  eine  penetrirende  Brustwunde 
zugenäht  werden  oder  nicht;  b)  soll  ein  Prolapsufl  der  Lunge  wieder 
zurückgebracht  werden  oder  nicht;  c)  sollen  die  fremden  Körper  aus 
der  Cavitas  pleurae  herausgezogen  werden  oder  nicht.  Die  Antworten 
auf  diese  Fragen  sind  einander  diametral  entgegen  gesetzt  Manche 
überlassen  die  penetrirenden  Brust-  und  Lungenwunden  sich  selbst 
und  begnügen  sich  mit  einem  einfachen  Verband,  die  andern  nahen 
die  äusseren  Hautwunden  zu.  —  Manche  bringen  die  herausgefallene 
Lunge  wieder  zurück,  —  andere  dagegen  thun  es  nicht.  Einige 
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sondiren  die  Wunde  und  sueheD  naeb  den  firemden  Körpern  mit 
Zangen  sowekl  in  der  GaTitM  plenrae  als  im  Lungcngcwebe  ielbet 
Die  Anderen  ratben  davon  ab  and  warnen  vor  der  Dntersnehnng 
solcher  Wanden.  Die  Fragen  aber,  wie  die  Tbfttigkeit  der  nacb  der 
Verletsang  der  Pleura  und  nach  dem  Eindringen  der  Laft  in  die  Ca- 
vitas  pleurae  Busammengefallenen  Lunge  wieder  hergestellt  und  der 
Blttterguss  aus  der  verletsten  Lunge  gestillt  werden  soll,  sind  bis 
jetatunerOrtert  geblieben.  Heine  4jäbrigeo  Untersuchungen  über  diese 
Fragen  wie  die  an  Tbiereo  angestellten  Versuche  haben  Resultate 
ergeben,  die  der  Terstorbene  Prof.  SCZTMANOWSKT  als  vielverspre- 
ohttide  bezeichnet  hat;  und  Prof.  Babdrleben  meinte,  dass  dieselben 
einen  bedeutenden  Förtschrttt  in  der  Lehre  über  Behandlung  der 
Brustwunden  erzielen  dürften.  Einiges  von  diesen  Resultaten  will 
ich  kurz  hier  mittheilen.  — 

Schneidet  man  die  Cavitaa  pleurae  auf,  so  fällt  die  Lnnge  zu- 
sammen. Entfernt  man  die  in  die  Cavitas  eingedrungene  Luft,  so 
wird  sich  die  Lunge  wieder  ausdehnen  können.  Diese  Entfernung 
der  Luft  aus  der  Cavitas  pleurae  kann  sehr  leicht  verwirklicht  wer- 
den mittelst  eines  Trichters,  welcher  mit  einer,  nur  nach  einer  Rich- 
tung hin  sich  öfFiiouden  Ventilklappe  versehen  ist,  oder  mittel.'^t  eines 
Trichters  mit  einem  Hahn,  oder  endlich  durch  ein  Inslrunient,  das 
sich  wenig  von  einer  Magenpurape  unterscheidet.  Die  Möglichkeit 
der  vollständigen  Entfernung  der  in  die  Cavitas  pleurae  eingedrun- 
genen Luft  beweisen  die  von  uns  an  Thieren  gemachten  Versuche^ 
bei  denen  die  Pleurae  der  beiden  Seiten  der  Brust  durchschnitten 
wurden^  Selbst  Thiere,  die  in  Folge  dessen  dem  Tode  nahe  waren, 
erholten  sich,  sobald  ich  die  Luft  aus  der  Cavitas  pleurae  entfernt 
hatte,  vollkommen,  wobei  ihr  Athem-Process  sich  wieder  voUstftndig 
einstellte.  .Viel  schwieriger  ist  es,  das  wiederholte  Eindringen  der 
Luft  in  die  Cavitas  pleurae  durch  die  äussere  Hsntwunde  au  ver- 
bfiten. Doch  gelang  es  mir,  diese  aiemlich  hermetisch  ansammen  au 
nähen  und  durch  Verschiebuug  der  die  Wunde  umgebenden  heilen 
Haut  auf  die  Wunde  selbst  und  durch  deren  Befestigung  das  fernere 
Eindringen  der  Luft  vollste tul ig  unmöglich  au  machen.  Am  besten 
ist  es,  die  Wunde  mit  Eiseudmht  zusammen  zu  nähen.  Welchen 
Einfluss  die  Entfernung  der  Luft  auf  das  Leben  der  Thiere  ha^ 
Beigen  am  deutlichsten  die  Vergleichs- Versuche  mit  zwei  Thieren, 
denen  zu  derselben  Zeit  penetrirende  Wunden  beigebracht  und  bei 
deren  einen  die  Luft  entfernt  wurde,  bei  den  anderen  aber  nicht. 
Die  ersteren  blieben  injmt  r  am  lieben,  die  zweiten  starben.  Nach  der 
Tödtung  des  Kaninchens  erster  Categorie  ergab  die  Autopsie  der- 
selben, sowohl  unmittelbar  nach  der  Entfernung  der  Luft  als  8  Tage 
u.  s.  w.  bis  1  Jahr  später,  iiiinier  eine  von  pleuritischera  Exsudat 
freie  Cavitas  pleurae  und  eine  normale  Lunge  der  Verwundeten  Seite. 
Auch  die  mit  Hippenbruch  und  Rippenresection  verbundenen  pene- 
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trirenden  Verletznngen  der  Cavitas  pleurae  zeigten  die  Wichtigkeit 
der  Entferaung  der  in  die  Cavitas  eingedraogeneD  Luft.  Sowohl  die 
Verstiebe  als  die  Autopsie  der  aof  solche  Weise  yerwundeteo  Ka- 
ninchen wurden  in  der  Gegenwart  des  Prof.  Sztmanowskt  gemaoht^ 
(Prof.  SzTMAHOWSKT  hat  davon  im  MilitairMedicinischen  Jonmal 
▼om  Jahre  186&^  als  2kisat8  au  seinem  Artikel  Mittheilung  gemaoht) 
nnd  ergaben  eine  vollkommene  normale  Cavitas  pleurae  und  Lunge, 
Es  wird  also  durch  die  Entfernung  der  Luft  die  ThAtigkeit  der  Lunge 
sofort  wieder  hergestellt.  Eine  langsamere  Wiederherstellung  dieser 
Thütigkeit  kann  auch  durcli  den  Ersatz  der  in  die  Cavitas  pleurae 
gedrungenen  Luft  mit  Wasser  erreicht  werden.  Da  ich  aber  bis 
jetzt  keine  vergleichenden  Versuche  mit  diesen  beiden  Metboden  an- 
gestellt habe,  so  enthnltu  ich  mich  für  jetzt,  meine  gewonnenen  Re- 
sultate mitzutheiien,  jedoch  will  ich  niciit  unerwähnt  lassen,  dass  diese 
Versuche  sich  am  besten  an  den  Brustverletzungeo  schwer  ertragen* 
den  Thifien,  wie  Kaninchen,  anstellen  lassen. 

Die  Vi'rsnche  mit  V(.'rletziin<j;en  nicht  der  Pleura  allein,  sondern 
auch  der  Lnnt^o  selbst,  haben  ('ri^(^ben,  dass  auch  diese  Verletzungen 
nicht  zu  denjenigen  gehören,  dtnen  wir  rath-  und  kratilos  gegen- 
überstehen. Denn  erstens  sind  wir  nicht  nur  im  Stande,  den  Bluter- 
gnss  aus  der  Wunde  der  Lunge  zu  hemmen,  sondern  auch,  was  das 
Wichtigste  ist,  die  Thätigkeit  nicht  blos  der  unverletzten,  sondern 
auch  der  verletzten  Lunge  zu  erneuern.  Als  Beispiel  will  ich  iolgenden 
Versuch  anführen.. 

Mit  einem  Messer  wird  dem  Kaninchen  die  rechte  Seite  der 
Brust  verletEty  wobei  das  Messer  die  Pleura  durchdringt  und  die 
Lunge  selbst  verwandet  Die  äussere  Wunde  und  die  Wunde  der 
Pleura  wird  erweitert;  die  Verwundung  der  Lunge  wird  gefunden, 
dieser  Theil  wird  herausgesogen,  ein  seidener  Faden  darum  gelegt, 
schnell  ausammen  gesogen,  so  dass  ein  Theil  der  Lunge  voUstllndig 
abgetrennt  wird  (ein  Bluterguss  aus  eine?  solchen  Lungenwunde  ist 
bei  unsem  Versuchen  niemals  beobachtet  worden)  in  die  Cavitas 
pleurae  wird  lauwarmes  Wasser  eingespritzt;  auf  die  äussere  Wunde 
wird  ein  Glastrichter  mit  einer  VentUklappe  und  Gummirohr  zum 
Saugen  aufgesetzt,  durch  welchen  nun  sowohl  das  in  die  Cavitas 
pleurao  ergossene  Blut,  als  auch  die  eingedrungene  Luft  berausge- 
iOgen  wird,  die  äussere  Wunde  wird  zugenäht,  ^ach  12  Tagen  töd- 
tete  ich  das  Kaninchen,  machte  dessen  Autopsie  und  fand,  dass  keine 
Spur  einer  Pleuritis  vorhanden  sei.  Die  Lunge  crepitirt  in  allen 
ihren  Theilen  (keine  Atclecta.se  ),  am  Orte  der  Lungenwunde  eine  ein 
wenig  strahlende  und  leicht  eingezogene  Narbe. 

Versuch  in  Berlin  L  Jan.  1870,  unter  getälliger  Mitwirkung  des 
Dr.  Nachtigal  gemacht:  Dem  Kaninchen  wird  eine  penetrirende 
Wunde  der  rechten  Brustseite  beigebracht,  D '2  Cm.  lang,  durch  die 
Wunde  wird  ein  X^rolapsus  der  Lunge  bewirkt,  der  herausgetretene 
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Theit  der  Longe  wird  durch  einen  seidenen  Feden  abgetrennt;  die 
Iiuft  mn»  der  CevitM  pleurae  durch  den  GlMtrichter  entfernt;  die 
ftuasere  Wunde  wird  sugenäht  Am  4.  Tage  beim  Abnehmen  der 
Naht  war  das  KaDiochen  f^anz  munter.  Die  Tödtung  des  Kaninchene 
erfolgte  am  10.  März  1870;  die  Autupsie  wurde  in  der  Gegenwart 
des  Prof.  Geheimrath  Babdelebbn  und  deeten  Zuhörer  ▼orgenommen. 
Dae  Resultat  war  wie  das  frühere.  ^ 


Zmp  FfBga  flbip  den  Mechiiiiiiiim  dif  AocMimiodilioik 

Nachdem  ich  zu  dem  Schlüsse  gekommen  war  (Chi,  1870.  177), 
dass  alle  die  Accommodatiou  beherrschenden  Nervenfasern  durch  das 
Ganglion  ciliare  gehen,  habe  ich  bei  allen  meinen  ferneren  Unter- 
suchungen in  Bezug  auf  die  obige  Frage  auch  bloss  das  genannte 
Ganglion  gereizt.  Die  von  mir  erlangten  Resultate  sind  so  uberein> 
stimmend  mit  denen  der  Herren  Völkers  und  Hemsen,  dass  ich  mich 
darauf  bewhrinken  will,  hier  nur  dasjenige  hervertnheben,  wae  ab- 
weichend Ton  den  ihrigen  iit  und  was  bei  ihnen  noch  nicht  als  ge* 
ntfgend  begrfindet  angesehen  werden  dürfte. 

Die  Bewegungen  der  Ghorioidea  beobachtete  ich|  wie  schon 
früher,  nach  Bloslegong  derselben  auf  eioe  gewisse  Strecke.  Wenn 
man  das  Ganglion  ciliare  oder  den  N.  oculomotorius  reiat,  so  bemerkt 
man,  dass  die  Ghorioidea  auf  der  Stelle»  wo  der  Accommodations- 
muskel  liegt,  eine  Vertiefung  bildet  Es  ist  ersichtlich,  dass,  da  der 
Glaskörper  incompressibel  ist,  eine  entsprechende  Erhebung  an  einer 
anderen  Stelle  stattfinden  muss. 

Wenn  man  daher  io  der  Ghorioidea  eine  Wunde  macht,  so  wird 
dieselbe  fticb  erweitern,  der  Glaskörper  wird  vorfallen,  die  Linsen- 
grnbe  wird  flacher  werden,  kurz  alle  diese  Erscheinungen,  welche 
yon  Bensen  und  Völkbrs  so  richtig  beschrieben  worden  sind,  werden 
hier  hervortreten. 

Nur  in  einem  Puncto  kann  ich  den  Herren  nicht  beistimmen, 
nämlich  in  Bezug  auf  die  starken  Bewegungen  der  Ghorioidea, 
welche  bei  der  Accommodatiou  nach  ihrer  Behauptung  unvermeidlich 
sein  sollen.  Sie  sind  auch  der  Meinung,  dass  die  nützliche  Wirkung 
des  Atropin  auf  das  Auge  darin  besteht,  dass  durch  seine  Anwen- 
dung jene  Bewegungen  auf^'ehobeu  werden.  Ich  will  nicht  die  Mög- 
lichkeit selbst  viel  stiirkerer  Bewegungen  bestreiten,  sondern  behaupte 
nur,  dass  dieselben  nicht  absolut  unvermeidlich  sind.  Ich  hege  die 
Ueberseugung,  dass  sie  nur  denjenigen  Augen  eigenthümlich  sind,  in 
denen  der  Giliarmuskel  keine  cirenlAren  Fasern  hat,  und  in  denen 
die  inssere  Anbeftong  der  ZonuU  Zimiii  stark  nach  hinten  gerackft 
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ist.   Im  Allgemeinen  mfiasen  wir  in  Bezog  auf  den  AccommodAtions- 

ACt  im  Auge  die  Wirkung  zweier  Krftfte  von  entgegengesetzter  Rich- 
tung unterscheiden,  nHmÜch  den  intraoculären  Druck  und  die  Elasti- 
cität  der  Crystallinse.  Die  Wirkung  der  letzteren  Kraft  strebt  die 
Convexität  der  Linse  zu  vermehren,  allein  sie  wird  durch  den  Intra- 
oculardruck  in  sofern  paralysirt,  als  die  Zonula  dadurch  gespannt 
wird.  Es  rauss  folglich  hier  noch  eine  andere  Kraft  hinzutreten,  um 
dem  intraoculären  Drucke  entgegen  zu  wirken,  nämlich  die  des 
Musculus  ciliaris,  welche  die  Zonula  abspannt,  und  dann  kann  die 
Linse  ihre  eigentliiiniliche,  durch  ihre  physicaliscben  Eigenschaften 
bedingte  Form  annehmen.  —  Die  Annäherung  der  Anheftungsstellen 
der  Zonula  Zinnii  an  einander  kann  nur  auf  Kosten  der  äusseren 
AnheftoogtBlello  getcheben;  sie  wird  auch  durch  die  oben  erwähnte 
Vertiefung  der  Chorioide«  theilweise  m  Stande  gebracht  Diese 
Vertiefang  kann  so  starlc  sein,  dass  man  fast  glauben  mOehte,  wie 
dieses  aoeh  Hbhsbm  und  VötJiBBS  sehr  richtig  ausgesprochen  haben, 
•8  wirie  hier  ein  Ciliarmuskel  mit  circalilren  Fasern.  Es  ist  ein« 
leuchtend,  dass  solcbe  Vertiefung  nur  dadurch  bedingt  wird,  dass 
der  bcgeaftrmig  gerichtete  Muskel  bei  seiner  Verkflrinng  geradlinig 
au  werden  strebt.  Alles  dieses  ist  aber  noch  ungeniigeDd,  um  eine 
vollkommene  Abspannung  der  Zonula  zu  bewirken,  Tielmehr  ist  hier- 
zu noch  das  Vorrücken  der  ftnsseren  Anheftungsstelle  erforderlich. 
Dies  geschieht  durch  die  Bewegungen  der  Cborioidea.  Diese  Be- 
wegungen sind  an  Hundsnugen  desshalb  so  deutlich,  weil  die  äussere 
Anheftungssteile  der  Zonula  bei  ihnen  weit  nach  hinten  belegen  ist. 
Es  müsste  noch  besser  an  Schweinsaugen  zu  beobachten  sein,  bei 
welchen  die  äussere  Anheftungsstelle  der  Zonnla  Zinnii  noch  weiter 
nach  hinten  stattfindet.  In  diesem  Verhältniss  liegt  auch  der  Grund, 
weshalb  in  Katzenaugen,  bei  welchen  die  Zonula  Zinnii  kttraer  ist, 
die  Bewegungen  der  Chorioidea  .sehr  beschränkt  sind. 

Was  den  Grund  betriflft,  warum  die  äussere  Anheftungsstelle 
der  Zonula  in  einigen  Augen  so  weit  nach  hinten  gerückt  ist,  so 
scheint  es  mir  darin  zu  liegen,  dass  diese  Augen  gewöhnlich  so  ein- 
gestellt sind,  dass  sie  keine  grosse  Accommodationsanspannung 
brauchen.  Kurze  Accommodationsanstrenguogen  können  auch  in 
iildehen  Augen,  das  ist  bei  Bewegungen  der  Chorioidea  ohne  Nach- 
theile stattfinden.  Gegen  etwaige  Maohtheile  findet  sich  eine  Vor- 
kehrung, indem  die  Chorioidea  an  der  Stelle  das  directen  Sehens 
Wionders  fest  mit  der  Sclera  susammengewachsen  ist.  In  Menschen- 
.angin,  welche  anders  als  die  Augen  der  Thiere  eingerichtet  sind 
Md.' einen  anderen  Bau  des  Ciliarmuskels  haben,  können  keine  Bc- 
wegnngen  der  Chorioidea  eintreten.  Ich  bin  desshalb  der  Meinung, 
dass  die  Ursache  des  Nutaecs  des  Atropins  mehr  in  seiner  Wirkung 
auf  den  Intraocnlardruck  au  suchen  ist,  auch  wohl  in  deijenigen 
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Umständen,  welche  ich  in  meiner  letzten  Arbeit  über  diesen  Gegen- 
•taod  besprochen  habe.    (Aunal.  d  ocul.  Mars  1H70.) 

Die  Processus  ciliares  werden  bei  der  Accommodation  etwas 
nach  innen  rücken,  so  dass  die  Enti'ernuug  Kwischeo  ibueo  uud  dem 
Linsenrand  8ci)einbar  dieselbe  bleibt. 

Der  Druck  in  der  vorderen  Kammer  bei  der  Accoromodatioo 
wird  in  dem  geschlossenen  Manometer  unverändert  bleiben.  Wae 
aber  den  Drndk  im  G]juikör|>er  betrifft,  so  soU  er  «teigen,  wenn  der 
Qlaskdrper  in  eine  Wonde  vorfallen  kann.  In  einem  unTerletstem 
Auge  wird  aber  dieser  Druck  dureh  die  Aenderung  an  Fällung  der 
Geftsse  des  vorderen  und  hinteren  Abschnittes  des  Auges  compensirt 
und  desshalb  derselbe  bleiben.  Dass  die  relative  Vermehrung  wenn 
nicht  der  Blutquantit&t  so  wenigstens  des  Blutdruckes  in  der  vor- 
deren Partie  des  Auges  bei  der  Accommodation,  abgesehen  von  dem 
entgegenwirkenden  Einflüsse  des  Ciliarmuskels  (Lbbbb)  stattfindeti 
schliesse  ich  aus  der  von  mir  immer  beobachteten  Vergrösserung  der 
Filtration  in  die  hintere  Kammer  bei  Tetanisirung  des  Gangl.  ciliare. 
In  Betreff  der  EUsticität  der  Linse  muss  ich  auch  beistimmen,  dass 
die  Linse  nur  dadurch  ihre  Convexilät  yai  vermehren  strebtt 
ihre  Fasern  immer  mit  Flüssigkeit  gefüllt  sind.  Die  üeberseugung 
hiervon  habe  ich  besonders  durch  Versuche  mit  Atropin  gewonnen. 
In  Bezug  auf  die  Schnelligkeit  des  Ueberganges  der  Accommodation 
von  einem  Zustande  zu  dem  anderen  haben  Hensen  und  \'ÖLKEKS, 
wie  bekannt,  bemerkt,  dass  die  Accoujmodatioti  vnn  der  Thati^jkeit 
zur  Ruhe  viel  schneller  über^^eht  aU  uni>4ekehrt.  Dieses  ist  richtig, 
und  muss  auch  so  sein,  weil  der  Aci  onimoilatioiisrau^kt  l  dein  stai  ken 
intraoculären  Druck  entgegenwii  ken  und  denselben  überwinden  muss. 
So  habe  ieh  beobaehtet,  da^s  die  Krsclieinun^'en  der  Aeeouiniodation 
mit  dem  zweiten  Stosse  des  Tuiioiueter-s  (welcher  auf  I<X)  aufgestellt 
ist)  eintreten,  und  dass  der  Uebergaug  zur  Uiilie  bei  kurzer  Reizung 
schon  nach  dem  ersten  Stosse  kommt.  Wenn  aber  die  Tetanisirung 
des  Gangl.  ciliaris  2 — 3  Minuten  dauerte,  so  wird  die  Linse  bu  ihrer 
froheren  Krflmmung  viel  später  (mit  dem  4.  Stosse)  kommen.  Die 
Ursache  dieser  Unterschiede  muss  in  der  starken  Ueberfflilung  der 
Linsenröhrchen  liegen.  Die  Ueberflillung  der  LinsenrOhrchen  kaun 
die  Erscheinungen  des  sogen.  Krampfes  der  Accommodation  und  das 
Entstehen  und  die  Aus|^sichong  des  Astigmatismus  der  Linse  er^ 
klären,  und  ebenso  kaun  die  Schwierigkeit  des  Eintritts  der  Flüssig- 
keit in  die  Linse  die  Verspätung  der  Accommodationsveränderungen, 
welche  unter  Anderen  ich  mit  WoiNOW  vor  Kursem  beobachtet  habe, 
erklären.  —  Diese  Versuche  sind  auch  im  Laboratorium  des  Herrn 
Prof.  DOMDBBS  gemacht. 

Utrecht,  1.  Märs  1870. 
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M.  Schiff,  Santo  dei  lavori  fatü  uel  laboratorio  fisiologico 
di  Firenze  nell*  anno  1869.  —  Prima  parte.  Digeettone. 

Lo  BporioMaitelft  18701  16  Sin. 

Vf.  bestätigt  seine  frühere  An^^abe  (Giornale  delle  science  natar. 
fld  ecoD.  di  Palermo  IV.),  dass  die  Qallensecretion  bei  EDtxiebang 
der  'Qalle  durch  eine  Fistel  aicb  atark  Termindert,  dagegen  umge- 
kehrt hei  Elnspritsung  der  Galle  in  dm  Darm  aich  aehnell  vermehrt. 
VC  schlieast  hieraus,  dass  die  schon  exoernirte  nnd  ans  dem  Dam 
wieder  resorbirte  Galle  sur  Bildung  neuer  Galle  beitrftgt  Die  Art 
der  eingesprilaten  Galle  Ist  gleichgiltig;  dass  sie  direct  wieder  aecer* 
airt  wird  und  nicht  bloss  reflectorisch  eine  Secretion  anregt,  schtiesst 
Vf.  daraus  dass  die  Galle  des  Meerschweinchens,  welche  normal  die 
PBTTBNKOFBB'sche  Reaction  nicht  giebt(?),  dieselbe  nach  Injection 
▼on  Rindsgalle  in  den  Dann  annimmt.  Oesebiebt  die  Gallenresorption 
▼om  Dorm  her  so  rascb,  dass  die  Secretion  nicht  schnell  genug  folgen 
kann,  so  tritt  ein  icteriscber  Zustand  ein ;  z.  B.  bei  Katzen  und  vielen 
Hunden  während  des  Hungerns.  Auch  die  Einspritzung  des  tauro* 
cboläauren  Natrons  in  den  Darm  (oder  auch  iu  den  Magen,  daa  Blu^ 
das  subcutane  Gewebe)  vermehrt  die  Oallensecretion ;  dass  es  sich 
dabei  nicht  um  einen  secundaren  Effect  der  durch  das  Salz  bewirkten 
Pulaverlaijj^sainun«;  handelt,  beweist  Vf.  dadurch,  dass  nach  üigitaÜn» 
vergitiui);^'  k^-ine  Vermehrung  der  Gallcnsecretion  eintritt. 

Der  Abfluss  der  Galle  in  den  Uarm  findet  nach  Vfs.  Erfah- 
rungen nicht  statt,  wenn  die  Gallenblasenfistel  eine  hinreichend  weite 
Canüle  hat,  um  den  freien  Abfluss  nach  aussen  zu  gestatten.  Vf.  ver- 
muthet  daher,  dass  die  VATKR'sche  Papille  im  Uuo  lenura  für  gewöhn- 
lich einen  hinreichenden  Widerstand  bietet,  um  die  aus  der  Leber 
kommende  Galle  am  Austreten  durch  den  Ductus  cboledochus  zu 
hindern,  so  dass  dieselbe  in  die  Blase  abfliesst;  erst  wenn  in  dieser 
durch  AnfUllung  oder  vielleicht  auch  durch  Gontraetionen  ein  ge- 
wisser Druck  ttberschritten  wird,  tritt  Galle  in  den  Darm. 

Hinsicbtlicb  der  Peptonfiillung  beim  Zusammenbringen  von 
Ohymus  nnd  Galle  steht  die  Angabe  von  Görvisaut,  d***  ^  *i<^ 
nur  uro  eine  Schlcimfällung  durch  den  sauren  Cbymus  handle^ 
der  BuOCKE*schen  entgegen,  dass  auch  durch  S&ure  schleimfrei 
.gemachte  Galle  den  Niederschlag  gtebi  Nach  S.  handelt  es  sich 
um  den  Grad  der  sauren  Reaction.  Erreicht  dieselbe  nnrv  den 
Grad  der  natürlichen  Chjmussäure,  so  wird  nach  ibm  nur  Sehleim 
gefällt,  ist  der  Säuregrad  stärker  (wie  in  den  Versuchen  von  BbOckb) 
so  findet  eine  Pepton  fäll  ung  statt;  stark  angesäuerte  Galle  ist  sogar 
ein  gutes  Reagens  für  Peptone  und  ähnliche  Kdrper.  . 

Beim  Eintritt  des  Chymus  in  den  Darm  verliert  bekanntlich 
der  Magensaft  seine  Wirksamkeit;  dies  geschieht  schon  vor  der  V^ 
misehnng  mit  dem  Fancreassaft  (welcher  nach  Ck)BViSABT  durch  Ver> 
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mischun^  mit  wirksamem  Magensaft  selbst  an  Wirksamkeit  verlieren 
würde).  Dass  der  Magensaft  im  Darm  nicht  mehr  wirkt,  ergiebt 
sich  nach  Vf.  daraus,  dass  im  Dann  die  Gewebsstüeke  in  ihren  ge- 
formten Bestandtheilen  erhalten  bleiben,  indem  der  Pancreassaft  die 
Albuminate  nur  extrahirt,  während  der  Magensaft  das  ganze  Gewebe 
auflöst.  Die  Galle ^  der  man  fast  allgeraeiii  die  Unwirksammachung 
des  Magensaftes  suschreibt,  kann  nach  Vf.  nicht  die  einzige  Ursache 
sein,  da  dieaelbo  auch  an  Thiereo  mit  Gallenfisteln,  die  der  Qalle 
▼oUetändigen  Abfloas  gewähren,  eintritt,  fis  bleibt  also  nur  das 
Beeret  der  BR0liMBB*8chen  Duodenaldrfisen  Ührig.  Vf.  suchte  dasselbe 
aus  dem  doppelt  ooterbundenen  Duodenum  bei  unterbundenen  Qallen- 
and  Pancreasgilngen  su  gewinnen.  Der  nach  5  Stunden  anfcesam- 
mehe  alkalische,  aähe  Inhalt,  welcher  ausser  dem  BBOHNBüfschen 
auch  etwas  LiEBBBROBN'scbes  Secret  enthält,  vermochte  in  der  Tbat 
dem  dreifachen  Volum  Magensaft  seine  verdauende  Kraft  weit  mehr 
Bu  beeinträchtigen  als  ein  gleiches  Volum  Speichel;  in  beiden  Ver- 
gleichsversuchen wurde  die  saure  Reaetion  des  Magensafts  durch 
Salzsäure  wiederhergestellt  Das  Secret  der  BRCNNEB*schen  Drüsen 
hält  Vf.  fOr  copiOs  genug,  um  den  Magensaft  des  Cbymus  unwirksam 
2u  machen;  eine  active  Verdauungswirkung  dieses  Secrets  könnte 
natürlich  nebenbei  noch  ezistiren. 

Bezü^^lich  der  Pancreasverdauung  bestätigt  Vf.  seine  Angabe, 
dass  das  Pancreas  nach  Exstirpation  der  Milz  kein  Eiweiss  mehr 
verdaue,  auch  für  die  Fibrinverdauung,  wobei  er  sich  der  WuTlCH- 
schen  Giycerinextraction  betiiento.  Er  polemisirt  ferner  gegen 
LüSSANA,  welcher  behauptet  hatte,  dass  die  Kiweissverdauung  durch 
das  Pancreas  nur  bei  saurer  iieaction  erfolgt  Hermann. 


IwANOFF,  Das  Oedem  der  Netshaut 

Areh.  f.  Ophtbalmologia  XV.  t.  p.  88—105. 

Merkel,   üeber  die  Macula  lutea  des  Menschen  od^  die 
Ora  serrata  einiger  Wirbelthiere. 

4.  STsfi  Uipslg  1870. 

Mit  dem  Namen  Oedem  der  Netshaut  beseichnet  I.  eine  Ver- 
änderung, bei  welcher  sich  in  dieser  Membran  sahireiche  mit  Flfissig^ 
keit  erffillte  Hohlrftume  bilden.  Das  häufige  Vorkommen  derselben 
am  vorderen  Ende  der  Netshaut  war  schon  frtther  bekannt  und  hatte 
sogar  Hbmlb  sor  Annahme  geitthrti  dass  es  sich  um  eine  normale 
Bildung  handle. 

I.  fand/  dass  das  Oedem  in  der  Gegend  der  Ora  serrata  nur 

bei  alten  Leuten  vorkommt  Bei  22  Kinderaugen  fand  er  es  gar 
nicht;  bei  50  Erwachsenen  (bis  su  40  Jahren)  nur  6  Mal  (darunter 
keine  myopischen,  dagegen  4  stark  hjpermetropische  Augen);  bei 
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48  Greisen  (von  50-  80  Jahren)  traf  er  es  dagegen  26  Mal:  16  Augen 
litten  gleiclizciti^'  an  senilem  Cataracta  und  dabei  war  fast  immer  das 
Oedem  sehr  stark  entwickelt. 

In  der  entsprechend  verdickten  Netzhaut  trifft  man  entweder 
nur  in  der  iiineien  Körnerschicht  oder  in  dieser  und  der  äusseren 
Faserschicht  kleinere  oder  grössere  rundliche  Hohlräume,  zwischen 
welchen  die  stark  verläntjerten  und  hyperti  opliirten  Radiärfasern  als 
isolirt  stehende  Säulen  auftreten,  welche  die  Hohlräume  von  einander 
trennen.  Bei  bedeutender  Kntwickelung  des  Prooesses  in  beiden 
Schichten  kann  die  Zwischenkürnerschicht  stellenweise  schwinden,  so 
dM8  die  Hohlräume  zusammenfliessen. 

Iii  der  Gegeud  der  Ora  serrata  betrifil  das  Oedem  meistens 
Dor  die  innere  Körnersobicht,  wftbrend  die  äussere  Kdmer-  und 
Stäbohenschicht  vollständig  normal  sind ;  es  kann  aber  aneb  angleicb 
in  der  äusseren  Körnerscbicht  oder  in  dieser  allein  auftreten.  Auch 
die  Ausbreitung  des  Processes  sowohl  in  meridionaler  als  äquatorialer 
Richtung  schwankt  bedeutend. 

Der  Proress  kommt  aber  nicht  nur  an  der  Ora  serrata,  sondern 
an  sonst  erkrankten  Augen  auch  in  allen  übrigen  Partien  der  Retina 
vor,  besonders  in  der  Gegend  des  Aequators  und  in  der  Umgebung 
der  Papille.  In  solchen  Fällen  beginnt  er  in  der  Regel  in  der 
äusseren  Körnerschicht,  und  tritt  erst  später,  seltener  gleichseitig  in 
der  inneren  Körnerschicht  au£  Die  Hohlräume  des  ersteren  sind 
meist  grosser;  sie  vereinigen  sich  nach  dem  Schwunde  der  von  der 
Zwischenkörnersclucht  gebildeten  Scheidewand  mit  denen  der  inneren 
Körnerschicht;  dabei  zeigen  die  si«  trennenden  Säulen  anfangs  noch 
an  der  der  früheren  Zwischenkörticrschicht  entsprechenden  Stelle 
eine  Verdickung,  die  später  gleiclifalls  schwindet.  Nun  beginnt  eine 
Atrophie  der  nervösen  Körner,  während  die  nervösen  Elemente  der 
übrigen  Schichten  sich  sehr  lange  Zeit  vortrefflich  erhalten. 

Zuweilen  erreichen  die  Hohlräume  in  der  äusseren  Körner- 
schicht so  colussalü  Dimensionen  (2 — 6  nun.  in  der  Höhe,  4—8  mm. 
in  der  Fläche),  dass  sie  an  der  Aussenfläche  der  Netzhaut  als  wirk- 
liche Blasen  erscheinen  und  eine  Netzhautablösung  vortäuschen.  Am 
erhärteten  Augo  sind  sie  mit  einer  (durch  das  Reagens)  gallertig 
geronnenen  Masse  erfüllt,  welche  mit  dem  bei  Netshautablösung  vor- 
kommenden eiweissreiehen  Exsudat  übereinstimmt  Zwei  Mal  fand 
sich  diese  Veränderung  zugleich  mit  NetahautablÖsung  bei  Oataract; 
in  den  anderen  6  Fällen  waren  die  Augen  nach  Verletsungen  wegen 
drohender  sympathieclier  Erkrankung  des  anderen  enudetrt  worden; 
auch  hier  bestand  immer  Netshaotablösung  mit  Ausnahme  eines  Falles, 
der  eine  Uebergangsform  vom  Oedem  cur  Blasenbildung  darbot  — 
'In  einem  anderen  Auge  hatte  (gleichfalls  nach  einer  Verletzung)  das 
Oedem  der  inneren  Körnerschicht  eine  so  enorme  Entwickelung  er- 


L.iyu,^cd  by  Google 


298 


Iwamovf;  mMtn»  Oadtm  iw  Natitart 


reicht,  daM  die  l^eUbaut  4  mm.  weit  von  der  CborioideA  abgehoben 
•obien. 

In  anderen  Fällen  localisirt  sich  das  Oedem  auf  die  Nerven- 
faserschicht, und  zwar  auf  die  Urap 'hin  e-  der  grösseren  Venen  in 
der  Nähe  der  Fftpilie,  deren  Versweiguugen  es  eine  Strecke  weit 
folgen  kann. 

Bei  den  zuerst  beschriebenen  Formen  fanden  sich  fast  immer 
Veränderungen  der  Capillaren,  fettige  Degeneration  oder  Ablagerung 
von  Kaikkörni'hen  in  ihren  Wandungen,  welche  J.  geneigt  ist,  als 
Ursache  des  Oedems  anzusehen. 

Dass  diese  Veränderung  trotz  ilircr  Häufigkeit  bisher  ophthal- 
nioscopisch  noch  nicht  nachgewiesen  wurde,  erklärt  sich  theils  durch 
ihren  seiir  peripheren  Sitz  in  der  Mehrzahl  der  Fälle,  theils  durch 
die  Schwierigkeit  resp.  Uumöglicbkeit  sie  von  einer  Ablösung  der 
Netzhaut  zu  unterscheiden. 

M.  kommt  ziemlich  gleichzeitig  und  unabhängig  von  I.  bezüg- 
lich der  in  Rede  stehenden  Veränderung  an  der  Ora  serrata  der 
Netzhaut  gleichfalls  zu  der  Ansicht,  dass  dieselbe  als  eine  patholo- 
gische Bildung  anzusehen  ist,  welche  nur  bei  alten  Leuten  sich  findet. 
Eine  analoge  Veränderung  fand  er  in  dem  Auge  des  Hundes,  aher 
auch  hier  niemals  bei  jungen,  sondern  immer  nur  bei  älteren  Tbieren. 

Die  äussere  Kömerschicht  und  äussere  Faserschicht  der  Macul. 
liit  besitst  naob  M.  ein  bindegewebiges  Qerfist  in  Form  von  hyalinen 
Scheiden,  welche  die  Zapfenfiwem  mit  ihren  Körnern  siemlicb  locker 
umbOllen  und  sich  einerseits  an  der  Limilana  externa  tnserireni  an- 
drerseita  durch  die  Zwiachenköraerachicht  aich  bia  sur  inneren  Kdr* 
nerachicht  Terfolgen  UueUi  in  welcher  letsteren  aie  in  daa  bekannte 
bindegewebige  StQtawerk  Übergehen.  Diese  Scheiden  sind  an  friacheni 
in  Osmiumsäiire  erhttrteten  Augen  aagleich  mit  den  ner^Oaen  Ele- 
menten aichtbar. 

An  in  Platin  erhftrtaten  Netahftaten  dagegen  aind  die  Scheiden 
allein  su  aehen,  weil  die  nervOaen  Zapfeniasem  durch  dieaea  Reagena 
aerstfirt  werden.  (Vf.  empfiehlt  aum  £rliftrten  der  Helshant  «ine 
Mischung  von  1  Platincblorid,  1  Chromaäure  und  800  Weaaer,  durch 
welche  diese  Membran  eme  aehr  gnte  Oooaiatena  aar  Anfertigung 
▼on  Schnitten  erlangt) 

Die  Qanglienaellen  der  Macula  aind  nach  M.  bipolar,  der  nach 
der  inneren  KOmerachicht  gerichtete  Fortsata  achaint  aioh  immer  in 
awei  Fasern  au  theilen.  Lsbar. 
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Fb1nt9eel,  Enterotomie  bei  Ileus. 

YnoBOW*«  Arek.  IL.  164—198. 

Vf.  beschreibt  2  Fälle  von  Ileus,  bei  denen  die  Enterotoraie 
gemacht  wurde.  In  dem  einen  war  der  Darmverschluss  durch  ein 
Carcinoma  recti  bedingt,  die  Operation  gelang  ohne  Schwierigkeiten, 
die  betreflFende  Kranke  fühlte  sich  nach  der  Operation  wesentlich  er- 
leichtert, bekam  aber  schon  24  Stünden  darauf  durch  mehrfache 
.Darmperforationen ,  welche  zwischen  der  Operationsstelle  und  dem 
lAastdam  erfolgten,  eioe  allßemeine  Peritonitis,  die  in  wenii^n  Stan- 
den letbal  verlief.  Bei  der  Section  seigte  aich  der  erdifueto  nnd  in 
die  Bauehwand  eingenähte  Darm  fiberall  mit  der  Jetsteren  gut  ver- 
klebt, die  Operation  war  hier  wohl  nur  su  spät  vorgenommen  wor- 
den, um  noch  ein  für  Ifingere  Zeit  gttnstiges  Resultat  su  haben. 
Jedenfalls  forderte  das  ganse  Verhalten  der  Wunde  sur  Wiederholung 
der  Operation  in  anderen  FAlleh  von  Darmverschluss  auf. 

Die  zweite  Beobachtung  betraf  einen  22jährigen  kräftigen  Mann, 
bei  dem  sich  die  Symptome  des  Ileus  aus  unbekaimter  Ursache  ent- 
wickelt hatten  nnd  bei  dem  es  nicht  gelang,  den  Grund  des  Darm- 
verschlusses festzustellen.  Hier  machte  Vf.  am  13.  Tage  der  Krank- 
heit, nachdem  alle  anderen  Mittel  vergeblich  angewendet  waren,  als 
letzten  Versuch,  den  Kranken  su  retten,  die  Enterotomie,  der  untere 
Darmabschniit  wurde  wieder  durchgängig,  der  Anus  praeternaturalis 
wurde  hierauf  anfangs  durch  eine  Pelotte  geschlossen  gehalten,  später 
auf  operativom  We^e  dauernd  verschlossen,  der  Pat.  also  vollkommen 
gebeilt  (Die  Details  des  Falles  sind  im  Original  nachzulesen.  Ref.). 

Ein  derartigei  durch  dte  Operation  gün.^tig  verlaufener  Kall 
muss  nach  des  Vfs.  Ansicht  dahin  drängen,  die  Enterotoraie  in  allen 
Fällen  von  Ileus  zu  machen,  wo  andere  Mittel  erfolglos  gebheben 
siudj  und  der  leihale  Ausgang  sonst  sicher  zu  erwarten  ist. 

Man  muss  aber  die  Operation  nie  in  der  Ab-^icht  machen,  das 
Jlinderniss  selbst  aufzusuchen  und  zu  beseiti>;en,  da  dies  erfahrungs- 
gemäss  fast  nie  gelingt,  sondern  man  muss  den  Darm  oberhalb  des 
Hindernisses  eröffnen,  um  auf  diese  Weise  das  Leben  su  erhalten 
und  Z«it  SU  gewinnen,  dass  das  Darm  leiden  von  selbst  sich  aurflck- 
bildet.  Wird  das  untere  Dannende  auch  wirklich  nicht  wieder  durcb- 
S^^S*Kt  so. kann  man  doch  den  betreffenden  Fat.  mit  einem  Anus 
praeternatoralis  am  Leben  erhalten.  Sicherlich  wird  aber  auch  in 
einseloen  Fällen  von  Ileus,  der  durch  Achsendrehung  oder  Invagina- 
tion  bedingt  ist,  die  mit  der  Enterotomie  verbundene  Entleerung  des ' 
Darms  so  gewslUge  Lageveränderungen  desselben  bedingen,  das« 
dadurch  auch  die  Aohseadrehung  oder  Invagination  beseitigt  wird. 

Geht  man  unter  diesen  Voranssetanngen  beim  Heus  an  die 
Enterotomie,  so  braucht  man  auch  nicht  mehr  an  fragen,  welcher 
Natur  das  Uindemiss  sei  nnd  wo  es  sitat,  sondern  nur  ein  oberhalb 
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des  Verschlaues  gelegenes  Darmstück  zu  eröffnen.  Um  ein  solchei| 
und  nicht  etwa  ein  anterhalb  gelegenes  Stück  za  treffen,  muss  man 
sich  von  der  Percussion  leiten  lassen.  Wo  man  durch  Aufschlagen 
mit  dem  Plessimeter  auf  die  Baiichwand  einen  metallischen  Klang 
erzeugt,  ist  man  sicher,  dass  hier  eine  oberhalb  des  HindernisRes  be- 
findliche Darmschlinge  vorliegt,  und  kann  man  hier  eventuell  den 
Darmschnitt  anlegen. 

Schwieriger  ist  die  Frage,  wann  man  operiren  soll.  Vf.  räth, 
alle  Fälle  von  Ileus  mit  Elinpumpungen  von  Eiswasser,  denen  man 
etwas  Salz  zugesetzt  hat,  zu  behandeln.  Diese  Einpumpungen  macht 
man  mit  einem  Clysopompe  durch  eine  Schlundsonde,  die  man  mög- 
lichst weit  in  den  Darm  hinaufgeführt  hat,  und  pumpt  alle  2  Stunden 
circa  Quart  Wucer  ein*  Öleichseitig  macht  man  Eiswaaienini- 
achiage  auf  den  Leib,  subentane  Morphiaminjectioneni  wenn  die 
Schmersen  sehr  stark  aind,  nod  giebt  ionerlich  Bouillon  und  Wein, 
am  die  Kräfte  der  Kracken  so  erhalten.  Von  diesem  Verfahren 
hat  F.  sehr  gute  Krfolge  geaeheni  selbst  noch  am  Ende  der  sweiten 
Krankheitswoche^  wie  in  einem  mitgetheilten  Falle.  Sobald  sich  aber 
die  ersten  £«rschelnmigen  von  Peritonitb  oder  eine  drohende  Za- 
nahme  des  Oollapsus  seigoD,  soll  man  ohne  Zögern  aur  Operation 
schreiten. 

Das  metallische  Quecksilber  vorher  noch  an  gebranohen,  wider^ 
räth  Vf.,  denn  wie  die  Eiswassereinpumpungen  vom  unteren  Theile 
des  Darms,  so  regt  das  Quecksilber  vom  oberen  Theil  und  swar 
meist  vom  Magen  aus,  wo  es  in  der  Regel  liegen  bleibt  und  noch 
bei  der  Section  gefunden  wird,  sehr  heftige  peristaltischo  Bewegungen 
an.  Der  Reiz  des  Quecksilbers  ist  aber  ein  perpetuirlicher,  der  Darm 
meist  schon  sehr  brüchig,  und  daher  eine  Zerreissung  des  Darms 
sehr  leicht  möglich,  wie  dies  Vf.  in  einem  ebenfalls  beschriebenen 
Falle  sah.  Entschliesst  man  sich  trotzdem  zur  Darreichung  von 
Hydrargirum  vivum,  so  räth  F.  wenigstens  8  bis  10  Stunden  später, 
wenn  das  Mittel  erfolglos  bleibt,  die  Enterotomie  su  machen,  um 
eine  Darmruplur  zu  vermeiden.  Nothnagel. 


RniDFLEiscH,  Area  Celn.   Histologische  Stadie. 

Arek.  f.  Dennslo].  s.  Sjpb.  18M.  IV.  48S— 480.  ITU, 
Vf.  thdlt  gleich  allen  deutschen  Autoren,  welche  In  den  lotsten 
Jahren  Qber  Alopecia  areata  (Oelsi)  geschrieben  haben,  die  Ansicht 
von  HoTOuasoN,  GassirAyB  nnd  BiRBMBPSOire,  dass  die  in  Rede 
stehende  Krankheit  nicht  durch  Pilse  bedingt  sei;  und  macht  su- 
nächst  nochmals  auf  elDige  Symptome  des  Leidens  aufmerksam,  die 
einigen  Beobachtern  entgangen  au  sein  scheinen:  An  den  dorch 
leisen  Zug  aus  den  kranken  Haatpartieen  su  entfernenden  Haaren 
lehlt  die  Wuraely  das  untere  Ende  ist  qaer  oder  schrig  abgestotst 
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und  die  Haanubstans  daselbst  mit  sehr  kleinen  Ettrnchen  dieht  in- 
filtrirt.  Es  handelt  sich  danach  beim  Ausgehen  des  Haares  nicht  am 
da«  Lebensende  eines  in  seinem  typischen  Lebens||[«nge  ToUendeten 
Gebildes  sondern  um  eine  Trennung  in  der  Continuitit. 

Die  kahlen  Hautstellen  erscheinen  blase  und  kJeinhöckrig,  diese 
kleinen  Erhabenheiten  beweisen  nur  scheinbar  eine  VergrOsserung 
der  Haarbälge  und  TalgdrQsen,  in  Wahrheit  zeigen  sie  nur,  dass  die 
drüsigen  Organe  ihren  Turgor  nicht  in  demselben  Orade  eingebüsst 
haben  wie  das  eigentliche  Oewebe  der  Cutis.  Zieht  man  ein  Haar 
in  der  nächsten  Umgebung  der  kahlen  Stelle  mit  kräftigem  Zuge 
auSf  so  folgen  in  der  Regel  mit  dem  Haare  die  beiden  Wurselsebei* 
den  von  der  EinmüDdungsstelle  der  TAlgdrOsen  an  bis  nah  am 
Grunde  des  IlaarfüUikels, 

Dies  Mittol^en  der  Wurzelsclieiden  ist  ein  iiöchst  auffälliges 
Phänomen  und  kann  nur  in  einem  abnormen  Verhällniss  des  ilaarea 
zur  Wurzelscheide  seinen  Grund  haben.  A  priori  wären  über  den 
ursächlichen  Zusammenhang  folgende  Annahmen  möglich.  Man 
könnte  annehmen,  dass  der  Connex  zwischen  Scheide  und  binde- 
gewebiger Wand  des  Follikels  besonders  locker  sei  (wie  bei  leicht 
entzündlichen  Zustünden)  —  aber  diu  äussere  Zellenscbicht  der 
Wurzelscheide  erscheint  normal,  es  fehlen  junge  Zeilen  und  Eiter- 
kOrpercben;  llberdiess  zeigt  der  Catarrh  der  Haarfollikel  in  Summa 
doch  ein  gana  anderes  Bild  (Acne).  Zweitens  wftre  das  Vorhanden- 
sein einer  langsamer  einborgebenden  Hyperplasie  der  Wurselscbeide 
möglich ;  es  mOsste  dann  das  Product  der  Hyperplasie  einen  so  ener- 
gischen Seitendrack  auf  den  centralen  lobalt  der  Haartasche  austtben, 
dass  leichter  eine  LOsung  der  ältei-en  Schichten  der  Wurselscbeide 
▼on  den  jftngeren  als  eine  LOeung  der  Scheide  vom  Haare  erfolgte  j 
und  die  duukelgekdmte  Zone  des  Haares  unterhalb  des  Ortes  der 
Druckwirkung  wftre  in  ihrer  (offenbaren)  Prftdispositiou  fiir  die  Con- 
tinnitätatrennung  des  Haares  aus  anderen  Gründen  in  diesen  Zustand 
▼ersetzt  anstmebmen  —  aber  die  Wnraelsoheide  ist  gar  nicht  hyper» 
plastisch  I  yergleicbende  Zählungen  ergeben  die  Zahl  der  Zellen» 
schichten  als  normal  gross  und  die  bekannten  Hjperplasieen  des 
Haarsackes  (Comedonen,  Sycosis)  zeigen  ein  ganz  anderes  anatomi- 
sches Bild.  Der  dritte  a  priori  anzunehmende  Grund  für  den  innigen 
Zusammenhang  von  Haar  und  Scheide  läge  in  dem  Fortfall  der- 
jenigen Kraft,  welche  in  der  Norm  jenen  Zusaiiiraenhanf^  bestandig 
lockert;  diese  Kraft  ist  das  stctij^e  Emporwachsen  des  Ilaares,  welches 
in  der  Norm  mit  einer  erheblichen  Reibung  zwischen  Haar  und 
Scheide  einhergeht.  Fällt  diese  Kraftausserung  au8,  so  kann  der  im 
Uebrigen  vorhandene  Zusammenhang  ungestört  Stand  halten. 
.  .  Vf.  prüft  nun  diesen  a  priori  gewonnenen  Schluss,  dass  die  Area 
Cdai  in  einer  verminderten  Ernährung  des  Haares  ihren  Grund  habe, 
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m  den  Ergeboinen  der  mierosoopiiehen  Untenncbang  der  Haare 
selbst: 

Die  krankhaft  Terloderte,  für  die  npätere  Contintutitstrennung 
bestimmte  Stelle  des  Haares  eDtsprieht  der  Oreose  des  mittleren  and 
unteren  Drittels  des  Haarfollikels  (diesen,  nach  der  Haatoberflftcbe 
bin,  nur  bis  aur  EinmQndungsstelle  der  TalgdrQsen  gerechnet);  die 
Stelle  aeigt  eine  grosse  Zahl  in  das  Haar  eingelagerter  Fettkörner. 
An  dieser  Stelle  hat  das  nurmale  Haar  seine  Verhomung  und  seine 
typische  Dicke  erreicht  (unterhalb  der  Steile  also  findet  sielt  das 
normale  Haar  im  Zustand  stetiger  Fortemährun^)  und  unmittelbar 
ttber  dieser  Stelle  lagert  sich  in  der  Norm  die  Scheide  eng  an  das 
Haar  an.  Wird  nun  die  Wacbsthumsintenaität  vermindert,  so  wird, 
wie  oben  erwähnt,  diese  inni^^e  Anlagerung  nicht  gestört.  Das 
Wachsthum  hört  aber  nicht  ganz  auf:  es  wird  nur  vermindert,  das 
Ergebnisa  dieser  (wenn  auch  verminderten)  Leistung  der  Papille  zeigt 
sich  nun  in  dem  Befund  einer  knotigen  Auftreibung  zw^i- 
schen  der  Haarzwiebel  und  dem  Engpass  des  Haarfolli- 
kels. Die  Auflreibung  enthält  lauter  weiche,  halbviMli(.>rnte  Zellen, 
an  welchen  man  die  3  Schiciiten  des  Haarschaftes  (( )bt'rliaiitchen, 
Kinde,  Mark)  bereits  deutlich  erkennen  kann;  das  Mark  fand  sich 
zuweilen  zickzacklörmig  gekrümmt.  Diese  Auftreibung  kann  nur  da- 
durch entstehen,  dass  die  Producta  der  Haarpapillen,  welche  in  der 
Korm  sich  an  das  bereits  yerhomte  Haar  anfügen,  bei  der  Area 
Geisi  ntebt  dasu  kommen  und  nun  an  dieser  dehnbaren  Stelle  des 
Haarfollikels  sich  anhäufen.  Der  unterste  Thell  des  vor  Eintritt  des 
Krankheitsaustandes  fertig  gebildeten  Haares  erftbrt  eine  fettige 
Degeneration  (die  oben  erwähnte  Zone)  und  bereitet  so  die  Conti- 
nuitätstrennung  vor. 

Fflr  die  Therapie  ergaben  sich  sonach  2  Indicationen:  es  musste 
eine  Hebung  der  Qesammtemihrnng  des  Haares  Tereucht  und  es 
musste  der  Widerstand  verringert  werden,  welchen  das  Haar  beim 
Passiren  der  engen  Stelle  des  Follikels  findet.  Vf.  wendete  desshalb 
Tinot.  capsici  und  Olyceriu  aa  mit  Erfolg  an.  Schon  nach  9  Tagen 
folgte  die  Wurzelscbeide  nicht  mehr  bei  einem  starken  auf  das  Haar 
Mnwirkenden  Zuge  und  an  einem  solchen  ausgezogenen  Haare  aeigte 
sich  nun  statt  der  an  früheren  Untersuchungsobjucten  wahrgenommenen 
Anschwellung  ein  Stück  normalen  Haares,  nur  mit  sehr  verjüngtem 
Dickendurchmesser.  Vf  tiinirnt  an,  da^s  das  Glycerin  den  En^^pass 
des  Eoliikcis  geschmeidiger  gemacht  und  dass  die  Tioct.  capsici  als 
mildes  Excitans  die  Nutrition  gehoben  hat. 

In  Bezug  auf  die  Aetiolo^ie  bemerkt  Vf ,  dass  der  eine  der  von 
ihm  beobachteten  Kranken  die  Entstehung  seines  Leidens  von  einem 
starken  Zugwind  herleitet,  weh  her  (nach  vorausgegangener  Anstren- 
gung des  Uesammtkürpers)  den  stark  schwitzenden,  eutblössten  Kupf 
getroffen. 
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Die  AbbildoDgeD  teigen  die  Biicroscapi«oheii  Bilder  je  eines 
fiberes  ror  und  naeh  tbeiwpeotischer  Behaodlung.  Pfnetit. 


Kleinere  Mltthellangen. 


T.  L.  BsDiraoii,  On  the  chemicel  cempetition  of  the  nudei  of  blood 
eorposdefl.    Jon»,  of  uwt  mnä  pbjraiol.  (t)  Y.  91- M. 

Yf.  fand  in  KChnk's  Laboratoriam,  das«  die  weaentlieho  SobsUos  d«r  Blot- 
körperchenkerne  (von  Vüffein,  Amphibien  und  Fischen),  welche  er  durch  Versetzen 
des  defibrinirten  Blutes  mit  Spctgpr.  NaCi-Lösung  nnd  Aaswa.schen  der  abg^esetztcn 
Blotkörpercbeo  mit  Wasser  gewann,  dem  Mucin  riel  näher  steht  aJs  dem  Albumin, 
wihraad  Bas  ito  Udiar  Mr  «iwoinartif  fehaltoii  b«ttt.  Hmmm. 


E.  Rat  Lamkbstbb,  Abstract  of  a  report  on  tbe  spectroscopic  exami- 
Dation  of  oertaio  animal  substaoees.   Joara.  of  uai.  aad  plyraiol.  (t)  Y. 

11»— 129. 

Aaf  die  Beobacbtnogen  des  YU.,  welche  sich  im  Aaninge  nicht  wiedergeben 
laaaon,  aoU  hier  aar  «afinoilEaaiii  fomobt  wordoo.  ffio  boikhon  rioli  banplalehlieh 
auf  die  dem  Hämoglobin  entapreebaudtn  ForbotofliB  niadorer  Thioro  and  «elfea  dan 
naaelio  donolbta  aiit  doai  Blaoglobia  aako  Ttrwaadt  tiad.  Bacaaaa. 


HCBRA,  Uober  ein  eigentbümlicbos  Keugebilde  an  der  Nase.  — 
Rhinosclerom.  (Nebet  blatolog.  Befand  Yon  M.  Cohn).  Wien.  med. 
Woebannbr.  1870i  No.  1. 

In  seltenen  Killlan  (4  Iflaaer,  6  Franen)  beobaehtete  Vf.  eine  eigenthSrolicbo 
derbe  Sclerose  der  Haat,  welche  an  der  Na«e  und  deren  Umgebung,  8tirn,  Wange 
und  Oberlippe  iu  Form  einer  prominenten,  scharf  amschricbenen  und  Hteil  abfallen- 
den  Induration  mit  glatter,  bald  normal,  bnld  dunkler,  bt«  braunroth  gefärbter  Ober- 
flioho  auftritt  and  dorob  «iao  aanorofdoatiicbo,  fiwi  olfoabainarligo  Htrto  aaago- 
seiebnet  ist  Die  gewöbnlieb  gaaa  aohaiensloae,  nur  auf  Ornck  empfindliche  An> 
aebwellung  pflegt  sich  «ehr  langsam  an  entwickeln  und  ixt  niemals  mit  entzSudlichen 
Veränderungen  der  benachbarten  Theile  Terbnnden.  —  Die  microscopische  Unter- 
suchung eines  Brocbstücks  erwies  die  Epidermis  als  volUtändig  unverändert  üa* 
gegen  fbad  aiob  Im  PapUlarfc&rper  aad  daa  angranaaadaa  obaroa  Sabiebtan  daa 
Corinm  eine  sehr  dichte  Anhäufung  sebarf  aontoriitar,  dorebwaf  kerobaltifer  kleiner 
Zellen  innerhalb  der  Maschen  des  Bindegewebes.  Am  reichlichsten  lagen  dieselben 
in  der  Umgebun^f  der  Ocfds^e :  längs  derselben  zeigten  sieb  auch  in  den  tieferen 
Scbichtan  noch  ähnliche  Elemente  eingestreut,  während  die  übrigen  Theile  hier  frei 
bliabea,  abaaao  wia  daa  aabaatana  PaUgawaba.  Yoa  Talg-  and  Sehwaiiadrflaaa  li«w 
lieb  inaarbalb  im  «rkraaktaa  Partlaaa  aiabta  wabraebmaa;  dia  HaarbXlge  erschienen 
völlig  nnvenehrt  —  Da  die  beschriebenen  Zellen  des  Scleroms  HÜmmtlich  ein  jiipond- 
licbes  Aussehen  hatten  und  nirgends  regressive  Vei^udernogen  aeigteo,  so  glaubt 
aa  Vff.  dem  Gliosarcom  am  nächsten  stellen  au  sollen. 

Aa  Stalla  dar  darab  Kali  aaait.  aaraMrtaa  Abaabaftla  lat  —  fan  Luah  alaaa 
balbaa  Jabras  —  kalaa  Rafaaaratloa  abigatreteo;  aadarwallig«  tbarapaulisaha  Yav- 
aaoba  habaa  Ua  jalaft  aar  aabafriad^gaada  BaaaltaU  aigabaa.  FoaAak. 


304  CoBLraa.  RsTMOLos.  Obwsk. 

CoBUMGy  Gase  of  oaneerous  atriotnre  of  the  raotnm  fnrodueiiig  ob- 
■truction  «uoceMfully  relieved  by  oolotomy.   Lueet  1870.  VoL  1. 1« 

▼f.  flUhrto  bei  eiottm  48jlbric6n  Muiti«,  dar  in  Folg»  «luer  ewreinomatÖMii 

Mntdarmstrictiir  an  voIintSndiger  Obstrnption  litt,  die  Eröffiiang  des  Colon  descen- 
den«  eos.  Der  so  lierbeigefiihrte  künstliche  After  wurde  durch  eine  Hornpelotte 
TerNchloMen,  die  durch  einen  Gürtel  in  der  richtigen  Lage  erhalten  wurde.  Ein  Mal 
tt^ieb  worden  die  angeaammelton  PIcalniaaeen  entleert  nnd  In  der  Zwbeheneett 
•oll  der  Pek  keine  erbeblichen  Beeehwerden  von  dMn  kflnetlieben  Afttr  «npAinden 
haben.  Erst  17  llonnte  nach  dar  Operation  orfolgta  der  Tod  dnrob  ForUmdiemng 
det  Carcinoawt  BmA. 


J.  R.  Reynolds,  On  the  treatment  of  acute  rbeumatisme  by  tbe  tino- 
ture  of  percbloride  of  iron.    Brii  med.  Jonm.  1M9.  No.  468. 

R.  theilt  8  Fülle  von  tum  Theil  eebwerem  Oelenkrheumatismos  mit,  in  welchem 
or  von  dem  Oebraneb  der  oben  ganannteo  Tinetar,  an  80  Tkopfea  ^igo  Mal  det 
Tage«  genommen ,  Nutzen  geHehen  haben  irilL    Er  betrachtet  als  ihre  Wirkung  ein 

schnelles  Verschwinden  der  (Jelenkaffectionen  und  Ermässignnp  der  Temperatur,  so- 
wie eine  Abkürzung  der  Gcsammtdauer  der  KrankbeiL  Nachtbeilige  Fol^rt-n  hat 
da«  Mittel  gar  uioht  gexeigt.  äonator. 


Ad.  Obwbb,  Ueber  die  Behandlung  der  Syphilis  ohne  Specifica. 
Ardk  t  Dermatol.  n.  Sypbilia.  1870i.  I.  11— 88^ 

In  dar  medirinisehen  Qeaellsebaft  an  CbrietiaDla  bobanpleta  in  der  Debatte 

Ober  die  WirkungAweise  der  Syphilisation  Hjort,  dass  der  Nutsen  der  neuen  Me- 
tbode nur  durch  die  Derivation  auf  die  Haut  bedingt  sei.  Hjort  behandelte  in  Folge 
dessen  mehrere  Sjpbilitische  mittelst  Epispastica:  die  syphilitischen  Erscheinungen 
•chwandaa. 

0.  iat  der  Meinung,  daw  Hjoar  and  aeine  Gegner,  aowie  flberhanpt  die  mehtan 

Therapeuten  bei  Behandlung  der  Syphilis  nicht  berücksichtigt  haben,  dass  die  Krank» 
faeit  einen  typiMchcn  Verlauf  babo,  d.  b.  io  vielen  FÜlen  innerhalb  einer  gewiMon 
Zeit  von  selbct  erlösche. 

Tf.  behandelt  demnach  seit  mehreren  Jahren  mit  Erfolg  ezspectativ. 

Br  hih  lieh  an  dieaar  Bebandlungiimelbode  ans  folgenden  Grfladea  be- 
reebtfgt: 

1.  Alle  biHherigen  Methoden  sind  unzulänglich. 

8.  Einige  derselben  sind  gradezn  bedenklich  (Qneckailber,  Syphilisation). 
8.  Die  vielen,  ao  verarhiedenen  Methoden  wirken  nur  örtlieb  oder  durch  die 
beglailende  Meibodoa  eiapeetativa      und  keine  denielboo  bebt  die  infeetion* 

Diese  Momente  begründen  die  Berechtigung  des  rein  symptomatischen  Ver> 
fabrens.   Vf.  VA^st  seine  Kraulten  ibrea  Oeechiften  naebgeben  nnd  ein  nabrhaflaa 

Begime  innehalten. 

Vf.  erinnert  an  die  cahlreichen  besonnenen  Beobachter  (FRROuason,  Faioaa, 
Blaansraora,  Didat),  welebe  die  apeaifiaebe  Heilnatbode  aoi^aben  nnd  diaa  niobt 
betenten.  Nur  legt  er  aoeh  mehr  Gewlobt  ab  dieae  Autoren  auf  die  Anwendung 
geeigneter  Topiea.  Pfaeos. 


Klaaendungc-n  für  das  Ccntmlblatt  wolle  inau  an   den  Kcdacteur,  Berlin,  Blume't  Hof  Ko.  1|  oder 
(unter  BeUcbluM)  an  die  Verlaf«liandlung,  Berlin,  Unter  den  Linden  68«  adreMlm. 

Vertat  mm  Aagmai  Biraeliwald  la  Berlin.  —  Drack  voa  B.  8.  Hernana  In  BwUa. 


Wtebentlleh •neh«ln«B  ^mm  m  WMm.W      AM  ^  iAbigaafM 

t-SBo(eii;»m8ddinM  |  bAHiPA  Inl  A  ■  ■  *" 

teJabrg»n?t  Titel,  Na-  ^^wAlwA  dwMFACvVV  durch  alle  BachhaoiUan- 

m&m-  and  ttaelu-egiAtar.  fea  ud  PocbuMtalMk 

für  die 

mcdicinischen  Wissenschaften. 


Unter  Uitwirlnuig  toh 
L  IcrBau,  Tk.  Leber        C  We«tflua 

J.  Rotenthrf. 
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secretion.  —  Thomas,  Niorcneikranlnuif  bat  SchariMlu  -~  WsiSVLO«,  Fmdir 
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ScRSRK,  Stickstoffgebalt  des  Fluiobe«.  —  Sohhidt,  Ver&Dderang  der  AIbiiuf> 
nate  durch  Walser.  —  Rioacd,  Bertiia  cruralis  epiploica.  —  Wrokbr,  CysteS 
der  Iris.  —  Himtob,  CftUrrb  der  Trommelböble.  —  WssmioHi  esseotiellMr  Hj- 
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Zur  Lehn  Ober  «He  BtatoircttMioii  im  Augenhhittrgninde  dat  Hmdw 

und  MMsdiMii 

Tbigt  war  der  Erste,  der  im  Jahre  1853*)  (beschäftigt  im  La- 
boratorium von  Prof.  DONDEKS)  beobachtete  und  darauf  hinwies,  dass 
die  verschiedenen  Venenstämme,  die  beim  Hunde  von  der  Netzhaut 
herkommen  und  auf  der  Papilla  nervi  optici  in  die  Tiefe  dringen, 
darch  seitliche  Zweige  mit  einander  communiciren  und  auf  diese 
Webe  einen  Ring  bildeoi  der  in  einigen  Fällen  ganz  geschlossen  ist, 
in  andern  «n  einer  Stelle  offen  bleibt  AUe  diese  Verbindungssweige 
wurden,  wie  Tsiev  beobachtete,  von  Zeit  su  Zeit  plCtslich  blasa  nnd 
hMi  nnciehtbar,  dann  wieder  mit  Blat  gef&Ut  nnd  erweitert^  ohne  dais 
dieae  Encfaabang  mit  einer  Bewegung  des  Bnlbos  oder  irgend  eineir 


1870. 


*)  Dissertade  da  fpaaala  oealL  Ulnabt  U68. 
?IU.  JafaffaBr.  * 
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naebweUbaren  EraftanitrMigQiig  in  Vwbiiidtttig  geatonden  bitte. 
Dieses  Pbeeoomen  ist,  wie  er  richtig  bemerkt,  tob  einen  gftni  andeni 

Charakter,  als  beim  Meoscben,  was  schon  dareas  bervorgebt,  dass 

das  Versebwinden  und  Zurücktreten  des  Blutes  mehrere  Secunden 
fortdauert.  Mit  der  Respiration  steht  nach  TfilOT  diese  Erscheinung 
ebensowenig  in  irgendwelchem  Zasammenbaog.  Da  durch  einen 
leichteren  Druck  auf  den  Bulbus  dieses  Blasswerden  der  Venen  will* 
*  kfihrlich  hervorgerufen  werden  kann,  so  glaubt  Triot,  dass  diese 
Erscheinung  nicht  einer  Contraction,  sondern  einer  Compression  der 
Qefasse  zugeschrieben  werden  müsse;  beim  Hunde  namlieh  Rollen  die 
Augenflüssigkeiten  von  Zeit  zu  ^eit  plötzlich  einem  stärkeren  Druck 
ausgesetzt  und  dadurch  das  Blut  ans  den  Venen  gedrückt  werden. 
Schliesslich  spricht  er  ohne  allen  Beweis  die  Vermuthung  aus,  dass 
diese  Erscheinungen  mit  der  Accommodation  im  Zusammenhang  stehen. 

Dieses  sind  die  Resultate,  zu  denen  Trigt  gekommen  ist.  Da 
die  erwähnte  Erscheinung  des  plötzlichen  Blasswerdens  der  Gefässe 
ganz  unerklärt  geblieben  und  seit  Triot's  Beobachtungen  fast  ganz 
▼ergessen  war,  so  beschäftigte  ich  micb  auf  den  Vorschlag  von  Uerra 
Prof.  D0NDER8  in  dessen  Laboratorium  mit  demselben  Gegenstände 
und  tbeile  bier  in  Kflrae  die  Besultate  meiner  Untersudbmgen  mit 

1.  Was  suTOrderst  die  Anordnung  und  den  VerUuf  der  Oeftsse 
in  der  Papilla  nerra  optici  beim  Hunde  betrifft,  so  sind  diese  ver- 
se&iedenen  Abweichungen  onterworfen,  so  dass  fast  immer  selbst  bei 
einem  and  demselben  Hunde  awisoben  beiden  Augen  ein  bedeutender 
Unlersobied  'bemerkt  werden  kann.  Niobt  immer  bilden  diese  Ver- 
bindungssweige  einen  Ring  oder  Halbring.  Es  kommt  nicbt  selten 
vor,  dass  diese  Venenstämroe  fast  gar  keine  Seitenaweige  an  einander 
abgeben  und  gerade  in  die  Tiefe  des  Nerven  dringen.  Ob  nun  aber 
ein  Ring  oder  üalbring  auf  der  Papilla  nervi  optici  ezistirt  oder 
niohti  so  kann  die  Erscheinung  des  sogenannten  Venenpulses  doch 
immer  beobachtet  werden,  wenn  auch  nicht  stets  mit  derselben  Klar- 
heit und  Schärfe,  und  dies  nicht  bloss  in  den  Verbindungsaweigen, 
sondern  auch  in  den  Venenstämroen  selbst. 

2.  Durch  jeden ,  seibat  leichtern  Druck  auf  den  Bulbus  kann 
immer  Blässe  und  Unsichtbarwerden  der  Gefässe  hervorgerufen  werden. 
Gleichf^iltif^  dabei  ist,  ob  der  Hund  narcolisirt  ist  oder  nicht,  ob  er 
die  Au^en  bewegt  oder  still  hält,  ob  er  athmet  oder  die  Alhenibe- 
wegungen  autliören.  Sobald  dieser  Druck  nachlässt,  erweitern  sich 
•die  Gefässe  wieder  und  diese  Erweiterung  ist  immer  weit  grösser, 
als  sie  ohne  Druck  und  unter  den  gewöhnlichen  Bedingungen  statt- 
^ndet. 

3.  Mit  der  Accommodation  stehen  diese  Erscbei« 
«langen,  gana  im  Qegensats  lur  Vermntbung  von  Tbwt,  koiaea- 
falls  in  bemerkbarem  Znsammenbange.  Wir  gebrauchten 
nftmlieb  bsi  unseren  DnteitofliiUDgen  naistantbeib  Atropin,  um  ba- 


L.iyu,^cd  by  Google 
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qaemer  opbtluilmoseopureD  la  können.  Hierbei  ist  es  qm  nie  ge- 
langen, bei  paralysirender,  genn  erhaltener  Aoeommodation  irgend- 
welchen Unterschied  in  der  Deotlichkeit  der  erwähnten  Encheinongen 
Bu  bemerken.  -  Wir  wollen  nun  nicht  behaupten,  dase  die  Acoommo- 
dation  absolat  keinen  Elinfluas  auf  die  Blntcirculation  and  den  Venen- 
pnls  habe,  wir  wollen  nur  sagen,  dass  dieser  Eiofloss  bei  der  ge- 
wdhiilichcn  Untersuchangemetbode  nicht  nachweisbar  ist.  Oana  feil 
steht  abvr,  dass  das  ursprüngliche  Entstehen  dieser  Erscheinongen 
▼on  der  Aoeommodation  völlig  unabhängig  ist. 

In  menschlichen  Augen  existirt,  wie  bekannt,  dieser  Zusammen- 
hang Bwischen  AecommodationsanRtrengung  und  Venenpuls  viel  deut* 
lieber.  Bei  einer  Person,  die  CocciüS  häufig  untersuchte  (über  die 
Anwend.  d,  Augenspiegels,  Leipzig,  1853,  3  u.  s.  w.),  hörte  der  vor- 
handene Venenpuls  bei  starker  Fixation  von  in  der  Nähe  befindlichen 
Gegenständen  auf;  die  blosse  Accommodation  für  die  Nähe  reichte 
hierzu  nitht  aus  —  das  Auge  musste  unbeweglich  fixirt  gehalten 
werden.  In  anderen  Fallen  wieder  (Coccius,  der  Mechanismus  der 
Accouiniodation  des  nienschl.  Auges,  Leipzig  1868.  207)  trat  durch 
anhaltendes  Naheseiien  der  bekannte  Venenpuls  im  Auge  auf,  während 
er  vorher  nicht  zu  sehen  war.  Ausserdem  bemerkte  Coccius,  dass 
der  Sehnerv  beim  Nahesehen  (Iberhaapt  etwas  blässer  erschien,  dass 
die  Retinalvenen  bei  manchen  Personen  nach  längerro  Naheeeben 
and  üebergaug  zum  Sehen  in  die  Feme  gans  uosweidealig  an- 
■obwellen. 

Wir  werden  gleich  aeben,  dass  Hiebt  nur  jede  Aagenbewegangi 
•ondem  ttberhanpt  jede  Krafitanstrengang  einen  grosswi  Eänflüss  «af 
die  filotcircolation  im  Aogengrunde  bat 

4.  Um  den  Zosammenbang  awischen  den  Aagenbewegongen  und 
dem  Venenpuls  zu  verfolgen,  rouss  man  den  Hund  narcotisiren,  weil 
es  sehr  schwer  ist,  bei  den  schnellen  und  unaufhörlicben  Augenbe- 
w^aogeni  welche  der  Hund  gewöhnlich  macht,  mit  dem  Augenspiegsl 
ganz  genau  zu  untersuchen.  Waren  in  Folge  der  Karcoae  die 
Augen  vollständig  bewegungslos  geworden,  so  ver- 
schwand stets  die  Erscheinung  des  Venenpulses,  die 
Venenstämme  und  öeiteuzweige  waren  mit  Blut  gefüllt  und  zeigten 
keine  Veränderung  ihres  Volumens;  jedoch  wurden  sie  auf  Druck 
mit  dem  Finger  blass,  um  sich  hinterher  wieder  zu  erweitern.  So- 
bald der  Hund  aber  wieder  erwachte  und  A ugenbe weg ungen 
machte,  trat  der  Venenpuls  wieder  auf. 

Ebenso  schwand  der  Venenpuls  immer,  wenn  man, 
statt  den  Uund  zu  narcotisiren,  die  Teuotomie  aller  Augen- 
muskeln vorgenommen  hatte,  die  Qefltese  blieben  dabei  mit  Blut 
gefüllt.  Bei  einem  Falle  zeigte  sich  evident  diese  Abhängigkeit  des 
Venenpulses  von  den  Augenbeweg ungen.  Fro^  D01IDBR8  beobachtete 
iMcb        sdieinbar  voUstlndigen  Teuotomie  aller  Aogenmaskebi  bei 
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leichten  SchwAnknngen  in  der  Breite  der  Oeftsse  einen  achwachen 
Venenpula.  Da  man  aich  dieaiw  nicht  an  erklSren  wnaate,  worden 
alle  Aogenmuakel  gans  genau  unterancht  und  ea  fand  aich,  daaa  der 
H.  rectua  inferior  nicht  durchacbnitten  war. 

Da  nun  bei  völliger  Unthätigkeit  der  Augenmuskeln  in  Folge 
ihrer  Durchscbncidung  die  Venen  immer  deutlich  mit  ßlut  gefiillt 
blieben,  ao  war  die  Erwartung  natürlich  und  gerechtfertigt»  daaa  bei 
hervorgerufenen  Muskelcontractionen  die  Gefjftaae  wieder  blaea  und 
blutleer  werden  würden.  Um  uns  davon  zu  fiberzeugen,  reizten  wir 
die  geraden  Anp^enmuskeln  (besondrrs  den  M.  roctiis  superior,  nachdem 
wir  ihn  vorläufig  präparirt  und  von  den  benaciibarten  Theilen  isolirt 
hatten);  dabei  wurde  ganz  besonders  Acht  gegeben,  dasa  kein  künst- 
licher Druck  auf  den  Bulbus  ausgeübt  wurde.  Bei  der  Reizung 
und  dadurch  eintretender  Contraction  der  Augenmuskeln,  selbst  jeden 
Muskels  ins  Besondere,  blassen  die  Venen  der  Papille  ab  und 
werden  fast  unsichtbar. 

Stellen  wir  nun  dieses  Resultat  mit  der  Beobachtung  zusammen, 
welche  schon  Triot  gemacht  hat,  dass  bei  einem  leichteren  Druck 
auf  den  Bulbua  die  Gefässe  immer  blass  und  blutleer  werden,  so 
folgt,  daaa  bei  der  Contraction  der  Aogenmitakeln  der  Bulbus  com- 
primirt  wird,  daaa  dabei  die  Oeftaae  ebenfialla  comprimirt  und  auf 
dieae  Weiae  blatleer  und  fiwt  unaiehtbar  werden. 

Wenn  bei  der  Beisang  der  einaelnen  Angenmnakeln  die  Geftaae 
blaaa  werden,  ao  konnte  man  noch  mehr  erwarten,  dieaea  Resultat 
bei  Beitnng  des  nerTua  ocalomotorina  au  erhalten.  Jedoch  gelang 
dieaer  Versuch  in  Wirklichkeit  nicht  und  awar  deshalb,  weil  die 
Geftaae  achon  ganz  blaaa  und  kaum  bemerkbar  geworden  waren  in 
Folge  der  starken  Blutung,  die  bei  der  Präparation  unvermeidlich 
war.  Von  einem  Factum  konnte  man  sich  bei  diesem  Versuche  aber 
aehr  leicht  Überseugen,  nämlich,  dass  bei  der  Reizung  desN. 
ocnlomotori US  der  Bulbus  viel  httrter,  mit  andern  Worten  — 
daroh  die  Contraction  der  Augenmuskeln  stark  compri- 
'mirt  wird.  Um  den  objertiven  Beweis  dafür  zu  liefern,  machten 
wir  die  Paracentese  der  Hornhaut,  welche  sich  dadurch  derart  in 
Falten  legte,  dass  eine  weitere  Untersuchung  mit  dem  Augenspiegel 
unmöglich  wurde.  Bei  der  Reizung  des  N.  oculomotorius  verschwan- 
den aber  alle  diese  Falten  uud  die  Hornhaut  nahm  wieder  ihre  uor* 
mal  gewölbte  Gestalt  an. 

Diese  beiden  Versuclie,  die  Reizung  der  einzelnen  Augenmuskeln 
und  die  des  N-  oculomotorius  beweisen  nun  ganz  klar,  dass  bei  der 
Contractien  der  Augenmuskeln  der  intraoculare  Druck  grösser,  der 
Bulbus  durch  die  verkürzten  Augenmuskeln  comprimirt  und  hierbei 
die  Venen  ebenfalls  comprimirt  und  blaaa  werden. 

(SchluBB  folgt.) 
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Die  AuwnHkhrang  einer  Pigmenizelle  an  der  SeMmmliMt  dee  Froechee 

ifL  temponria)  und  deren  Theilnng. 

Vr.  HI.  TmImmmmw* 

Ich  hatte  während  meiner  Arbeit  über  die  Entzündung  der 
Proschschwiinmhaut  im  Labüratoriiim  des  Merrn  Prof.  STRICKER  Ge- 
legenheit, den  Austritt  einer  Fi/>meiitzelle  aus  der  Veno  und  deren 
Theilung  im  Gewebe  zu  beobachten.  —  Bevor  ich  die  Resultate 
meiner  Arbeit  über  die  Entzündung  am  Frosche  veröflfentlichen 
können  werde,  berichte  ich  vorläufig  diese  meine  Beobachtung. 

Als  ich  bei  einer  200  maligen  Vergrösaerung  diejenigen  Steilen 
der  Froschschwimmbaut  betrachtete,  an  denen  vor  7  Tagen  eine  Rei- 
sung  durch  verdünnte  Ammoniaklösung  gemacht  worden  war,  bemerkte 
ich  atatt  der  froheren  Stasia  eine  beinahe  normale  Oircnlation  in  den 
Gefitesen. 

In  der  der  Gtelftaswand  anliegenden  Schicht  dea  Inhaltea  einer 
groaaen  Vene^  bewegte  aich  eine  Pigmentaelle  umgeben  von  2, 8  Blut'^ 
kfirperohen.  Die  aich  bewegenden  £Uemente  blieben  bei  der  Gefilaa- 
wand  im  Geaiehtitfelde  dea  Microaoopa  atehen,  und  die  Pigmentaelle 
achiekte  nach  einer  kunen  Zwiachenzeit  durch  die  Gefitoawand  einen 
aebr  dflnnen  Fortsatz,  dessen  Länge,  die  dea  Qnerdurchmesaers  der 
Gefüsswaod  übertreffend,  die  Ueberzeugung  gewährte,  dass  sein  freies 
finde  ausserhalb  des  Gefässes  sich  befindet;  während  die  in  der  Um'* 
gebung  der  Zelle  vorbeiströmenden  rothen  Blutkörperchen,  welche 
die  Pigmentaelle  bald  berührten,  bald  sehr  nahe  an  derselben  vorbei- 
gingen,  ausser  allen  Zweifel  setzten,  dass  die  besprochene  Pigment- 
zelle im  Gefässe  aich  befand.  Die  Veränderungen  des  F'ortsatzes 
und  der  Zelle  bestanden  darin,  dass  der  Fortsatz  allmählich  breiter 
wurde,  dann  auch  an  Länge  und  Dicke  etwas  ziinahuj,  und  sich 
ferner  halbuiondtörmig  gestaltend  beim  Austritte  seines  letzten  Theiles 
aus  dem  Gelasse  die  Form  einer  unregelmässigen  Kugel  darstellte. 

Die  ausgetretene  Zelle  bewegte  sich  von  einer  Stelle  zur  ande- 
ren; ihre  F^orm  änderte  sich  dadurch,  dass  sie  Ausläufer  nach  ver- 
schiedenen leiten  schickte.  —  Während  der  Bewegung  theiltc  sich 
die  Zelle;  die  aus  ihr  hervorgegangenen  zwei  Pigraentzellen  näherten 
sich  bald  den)  Uetässe,  bald  entfernten  sie  sich  von  demselben;  sie 
vereinigten  sich  bald  mit  einauder,  bald  trennten  sie  sich  wieder. 

An  demselben  Froache  habe  ich  Bewegung  einiger  Pigment- 
sellen und  Beginn  der  Theiloug  beobachtet}  vollkommene  Theilung 
bemerkte  ich  dagegen  nie. 

4.  April  1870. 
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0.  BnxozBBO,  Sulla  strattora  del  tenato  connetdvo  com» 

patto. 

RendicoDti  del  Reale  Istitnio  Lombardo  (2)  II.  19.  Ägosto  1869.  2  Sto. 

Um  die  bestehenden  Zweifel  über  die  Natur  der  Recklimo- 
HAUSEN'schen  Saftcanälchen,  speciell  über  die  Bedeutung  seiner  Silber- 
bilder zu  lösen,  untersuchte  Vf.  das  Bindegewebe  der  Sehnen  und 
Aponeurosen  nach  Imbibition  mit  Eisensalzen  and  Goldchlorid  und 
nach  Maceration  in  MüLLKR'scher  Flüssigkeit 

Die  (vermuthlich  nach  der  Methode  von  Leber,  Cbl.  1869.  19) 
erhaltenen  Bilder  stimmen  genau  n)it  den  RECKLiNQnAUSEN'schen 
Silberbildern  überein  (vgl.  Lebeu  und  Oerlach,  Cbl.  1869.  689  .'o- 
wie  vor  allem  die  neueste  Mittlieilung  von  äcHWEiGGER  Seidel,  Ueber 
die  Hornhaut  des  Auges)  die  zu  demselben  Resultate  gelangen. 

Die  Wirkung  des  Ooldeblorids  ist  je  nachdem  die  Imhihition 
ktlraere  oder  längere  Zeit  gedauert  hat,  eine  ▼erschiedene.  Im  ersten 
Fall  ist  die  Omndsnbstans  leicht  rosaviolett  geftrbt,  w&hrend  die 
Ganilchen  ungefftrbt  bleibeUi  im  aweiten  Fall  bildet  sich  bei  farbloser 
oder  dooh  nur  leicht  geftrbter  Zwischensubstana  ein  'dunkler  Kiedei^ 
schlau;  im  Innern  der  Oanälchen.  Die  Präparate  unterscheiden  sieh 
von  den  Silber-  und  Eisenbildem  nur  durch  den  etwas  geringeren 
Dnrcbmesser  der  Oanälchen. 

Aus  den  mit  MOLLEs'scher  Flüssigkeit  behandelten  Präparaten 
Hessen  sich  Zellen  isolireni  deren  Form  der  der  Caiiäle  entspricht. 
Sie  sind  sehr  gross,  sehr  glatt,  enthalten  einen  ovalen  Kern  und 
anastoniosiren  mit  einander.  Der  Durchmesser  des  Kerns  ttbertriffk 
die  Dicke  der  Zelle  bedeutend,  so  dass  von  der  Seile  gesehen  der 
Kern  stets  prominirend  erscheint. 

Vf.  schliesst  aus  diesen  Thatsachen,  dass  das  Saftcanalsystem 
im  Bindegewebe  in  der  Tliat  in  der  von  Recklixghausen  narh  den 
Silberbildern  angenommenen  F^orra  existirt,  dass  aber  die  Hohlräume 
desselben  nie  von  amöboiden,  sondern  stets  nur  von  fixen  Binde- 
gewebskörperchen  mit  ovalen  Kernen  und  zwar  stets  ganz  vollständig 
ausgefüllt  werden,  so  dass,  während  nach  RecklinghaüSEN  die  Saft- 
canälchen von  den  Bindegeweb^körperchen  unabliängi^e  Elemente 
sind,  sie  einzig  und  allein  durch  die  Zt-Ilanastomosen  bedingt  wur- 
den (also  im  Wesentlicbeu  die  ursprünglluhe  Ansicht  ViuüHOw's). 

Ml 


Helles,  Ünteratichuiigen  Uber  die  feineren  Vorgänge  bei 
der  Entsttndung,  nach  fremden  und  eigenen  Experimenten, 

HabilitatioiMMliiift.  82  8tn.  Erlsngwi  18(19. 

Im  ersten  Theil  seiner  Arbeit  gibt  Vf.  eine  sehr  ToUständige 
Geschichte  der  Lehre  von  dem  Auswandern  der  farblosen  filutkdr- 
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pareb«  wlbreod  d«r  ESnlittodiingy  sowie  der  spiteren  sieh  daran 
ansebliessenden  BeobecbtongeD  und  AnaiehteD.  In  Betreff  der  ein* 
lelneo  sehr  «osfiibrliehen  historisehen  Angeben  mnss  auf  das  Original 
▼erwiesen  werden. 

Der  zweite  Theil  enthält  die  Resnltate  eigener  Untersuchungen 
iber  den  Gegenstand,  sonftchst  zum  Zweck  der  Prüfung  des  Vor- 
gangs der  Auswanderung  selbst.  Vf.  bestätigt  diesbezüglich  in  allem 
Wesentlichen  die  Angaben  von  Cohnheim  (Chi.  1867.  792;  1868.  69} 
und  zwar  sowohl  was  den  Austritt  der  farblosen  als  der  farbigen 
Elemente  betrifft.  Auch  am  entzündeten  Mesenterium  von  Säuge- 
thieren  (jungen  Kaninchen  und  Kätzchen)  konnte  sich  Vf.  mit  Be- 
stimmtheit von  der  Thatsache  der  Auswanderung  überzeugen,  wenn- 
gleich nicht  in  der  Ausdehnung  wie  bei  Kaltblütern.  Selbst  an  den 
kürjstlich  injicirten  Theilen  jener  Thiere  gelang  es  ihm,  eingeklemmt 
tixirte  farblose  Blutkörperchen  nachzuweisen.  —  Was  die  physicalische 
Deutung  des  Phaenomens  anlangt,  so  betrachtet  Vf  ,  ebenso  wie 
CoBfilHeiM,  als  das  hauptsächliche  Moment,  die  active  Bewegungsfähig» 
keit  der  weissen  Blutkörperchen,  deren  Bedeutung  durch  einige 
prägnante  Beobachtungen  noch  besonders  aDSChaoUch  gemacht  wird. 

Die  weitere  Frage,  nimlieh  das  spiteie  Sehteksal  der  ausge- 
tretenen farblosen  Zellen,  suchte  V£  an  der  Zunge  und  am  Mesen- 
terium SU  entsoheiden.  An  ersterer  sah  er,  dass  die  üeberhiutung 
des  Defeets  stets  Tom  Rande  her  beginnt,  indem  die  freigelegten 
Epithelaellea  duroh  Vermehrung  der  hinter  ihnen  liegenden  vorge- 
drängt» sugleich  aber  selbst  in  die  Länge  gesogen  und  flacher  werden. 
Wahrend  es  dem  Vf.  nie  gelang,  die  Theilnng  der  Epithelaellen  selbst 
SU  beobachten,  konnte  er  an  ihren  Kemkörperohen  und  danach  an 
ihren  Kernen  den  Tbeilungsvorgang  Schritt  fOr  Schritt  verfolgen. 
Man  trifft  zwar  in  dem  zarten  Wundüberzug  (abgesehen  von  den 
farblosen  Blutkörpercbeo)  noch  eigenthttmlicbe  grosse,  äusserst  blasse 
Zellen,  welche  ihre  Form  ändern;  aber  diese  bleiben  stets  mit 
dem  £pitheläaum  in  Zusammenhalt  und  scheinen  veränderte,  aus 
den  unteren  Schichten  desselben  stammende  Epitbelzcllen  zu  sein.  — 
Von  den  auf  die  Wundfläche  ergossenen  farblosen  Blutkörper- 
chen wird  ein  Theil,  dem  Wundsecret  beigemischt,  entfernt,  ein 
anderer,  wie  es  scheint,  grosser  Theil  kehrt  durch  die  Lymphgefösse 
in  die  Blutbahn  zurück.    Am  Mesenterium  junger  Meerschweinchen 
beobachtete  Vf.  schon  nach  IV^  Stunden  (bald  nachdem  an  den  Blut- 
gefässen die  Auswanderung  begonnen  halte)  eine  bis  zur  0.  Stunde 
stetig  zunehmende  Menge  farbloser,  zuletzt  auch  farbiger  Biutzellen 
im  Lymphstrom,  während  die  Flüssigkeit  anfangs  ganz  klar  und  frei 
von  zelligen  Elementen  gewesen  war.     Erheblich  begünstigt  wird 
dieser  Vorgang  offenbar  durch  die  hierbei  vom  \^f.  entdeckten  rhyth- 
mischen Contractionen  der  mesenterialen  Lymphgelasse  (Cbl.  1869. 
545).   In  ähnlicher  Weise  ist  H.  geneigt,  das  an  der  Froschzuuge 
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iMobachtete  Emdringeh  farbloser  Bluikörperchen  in  biiohtige,  mit 
klarer  Flflasigkeit  geföllte  HoU-Räame  ma  deuten. 

Was  endlich  die  Betheiligong  der  Gewebselemente  selbst  an 
der  EntBOndung  betrifft,  so  haben  den  Vf.  seine  bisherigen  Untei^ 
tnchungen  nur  au  negativen  Sehlfissen  gef&hrt  PonBak. 


Goltz,  Ueber  die  physiologische  Bedeatang  der  Bogengänge 

des  Ohrlabyrinths. 

Pflögkb's  Ärch.  1870.  III.  172-192. 

FloüRENS  beobachtete  bei  verschiedenen  Vögeln,  namentlich 
Tauben,  und  auch  bei  Kaninchen  nach  Zerstörung  der  häutigen 
Canäle  des  Ohrlabyrinths  eigeDthüiuiichc  Bewegungserscheinungen^ 
die  er  zu  den  Zwangsbewegungen  zählte  und  die  der  Operation  un- 
mittelbar folgten.  Die  Thiere  drehten  den  Kopf  hin  und  her,  in 
horizontaler  oder  senkrechter  Ebene,  je  nachdem  die  horizontalen 
oder  die  senkrechten  Bügengänge  getroffen  waren,  vermochton  nicht 
zu  fliegen  und  überhaupt  nicht  das  Gleichgewicht  zu  behaupten,  so 
dass  sie  sich  nur  taumelnd  wie  vom  Schwindel  ergriffen  fortbewegen 
konnten,  und  raacbten  oft  Roll-  oder  Reitbahnbewegungen  oder  &ber- 
schlugen  sieh.  Waren  die  Thiere  aar  Buhe  gekommen,  so  traten  die 
Erseheinungen  sofort  wieder  hervor,  so  wie  man  sie  aur  Bewegung 
anregte.  Bei  einseitiger  Operation  waren  die  Störungen  Torflber* 
gehend,  bei  doppelseitiger  dauernd;  Tauben  in  diesem  Zustande 
blieben  Jahre  lang  am  Leben.  Das  Gehör  war  erhalten.  Diese  von 
verschiedenen  Seiten  bestitigten  Versuche  Floubbhb'  hat  G.  mit 
gleichem  Erfolg  au  FrösohMi  und  Tauben  wiederholt  Gana  beson- 
ders ftuffkllend  v^ar  an  den  Thieren  die  wunderliche  Kopfhaltung. 
Eine  von  den  Tauben  s.  &  —  die  auch  auf  der  lonsbrucker  Natur- 
forscherversammlttog  gezeigt  wurde  —  trug  ihren  herabhängenden 
Kopf  völlig  verkehrt,  so  dass  das  Hinterhaupt  die  Brust  berührte, 
und  machte  so  ihre  Drehbewegungen.  Brachte  man  den  Kopf  in  die 
normale  Stellung,  so  genügte  nun  eine  geringe  Unterstützung  der- 
selben um  das  Thier  völlig  zu  beruhigen.  Bei  Fröschen  hatte  Durch- 
schneidung der  Nn.  acustici,  wie  auch  schon  Brown- SÄQCARD  ange- 
geben hat,  dieselbe  Wirkung  wie  Zerstörung  des  Labyrinths.  Machte 
man  mit  einem  solchen  Thiere  den  Halancirversuch,  indem  man  es 
auf  die  hohe  Kante  eines  Brettes  setzte,  das  alhnahlich  geneigt 
wurde,  so  stürtzte  es  herunter,  unvermögend  die  Gleichgewichtslage 
zu  tinden. 

Zur  Erklärung  der  geschilderten  Bewegungsstörungen  stellt  G. 
eine  Hypothese  aut,  die  dem  häutigen  Labyrinth  und  einem  Theil 
der  Acusticusfasern  eine  ganz  neue  Function  zuweist.  Der  Druck, 
den  die  EUidolymphe  auf  die  sie  umschliessenden  Canäle  ausübt. 


BaLROTB,  Osteotomieeu. 
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weehielt  mit  der  Lage  des  Kopfes.  Darob  VemitteluDg  der  nenren« 
losen  häutigen  Röhren  ItbertrAgt  sich  dieser  Drack  als  Zag  anf  die 
mit  einer  eminenten  Empfindlichkeit  ad  hoc  begabten  Ampnllennerren 
und  aus  der  Richtung,  in  der  der  Zug  erfolgt  bildet  sich  das  durch 
Eiffthrung  geschulte  Sensorium  ein  ürtheil  Aber  die  jedesmalige  Lage 
des  Kopfes;  ähnlich  wie  die  Richtung  eines  Zuges  an  den  Haaren 
beurtheilt  wird.  Ist  die  Endolymphe  ausgeflossen,  so  genflgen  Ge- 
siohtssinD  und  Muskelgefuhl  nicht  mehr  sur  Orientimng  fiber  die 
Stellung  des  Kopfes  und  bei  dem  Aufsuchen  seiner  verlotenen  Gleich- 
gewichtslage entstehen  die  seltsamen  Drehbewegungen.  Die  Bewe* 
gUDgsstÖrungen  des  Rumpfes,  die  sich  in  ähnlicher  Weise  bei  einer 
sonst  anverletzten  Taube,  deren  Kopf  in  verdrehter  Stellung  mit  dem 
Hinterhaupt  an  die  Brust  festgenäht  war,  eine  Zeit  lang  beobachten 
Hessen,  fasst  G.  als  secunfläre  auf,  indem  das  Thier  wegen  der  ab- 
normen Kopfhaltung  das  Vermögen  verliert,  sich  über  seine  Lage  zur 
Umgebung  zu  unterrichten.  Schliesslich  beruft  sich  G.  zur  Stütze 
für  seine  Hypothese  auf  Erfahrungen  der  Otiatriker,  wonach  bei 
gewissen  Ohreuieiden  oft  ächwiudelerscheinungen  beobachtet  werden. 

Schiffer. 


Tb.  Billboth,  Ueber  die  Verwendang  vom  Bildhanermeissel 

Osteotomieen. 

Wien.  med.  Woebensebr.  1870.  No.  18. 

Vf.  führte  mehrere  subcutane  Osteotomieen  nach  LäNOENRECK 
mit  Glück  aus,  verwandte  dabei  aber  statt  der  schwerer  zu  hand- 
habenden Langenbeck 'sehen  iStichs&ge  feine  Meissel,  welche  zuerst 
▼OD  Gb088  in  Philadelphia  su  diesem  Zweck  benutst  wurden. 

Am  Beeten  werden  einseitig  zugcscharfte  Meissel  gewählt,  wie 
sie  die  Bildhauer  gebrauchen.  Bei  einem  4jährigcu  Mftdchen  wurde 
die  Operation  beiderseits  an  der  Tibia  ausgeführt,  um  rhachitische 
Krümmungen  su  beseitigen.  Der  Knochen  wurde  von  einer  2  bis 
3  Linien  breiten  Hautinciston  aus  angemeisselt  und  dann  mit  der 
Hand  geknickt.  Die  Heilung  erfolgte  nach  unbedeutender  Eiterung« 
In  einem  anderen  Falle  meisselte  Vf.  ein  dreieckiges  Stück  aus  der 
Tibia  eines  15j&hrigen  KnabeUf  der  einen  so  hochgradigen  Pes  equi- 
nus  mit  Luxation  des  Talus  hatte,  dass  durch  Tenotomie,  gewaltsame 
Beugung  in  der  Narcose  etc.  der  Fuss  nicht  in  normale  Stellung  ge- 
bracht werden  konnte.  Nach  Entfernung  des  Knocbenkeils  aus  dem 
untersten  Theil  der  Tibia  gelang  es  Tibia  und  Fibula  so  weit  einzu- 
knicken, dass  die  Planta  pedis  in  die  normale  Stellung  zum  Unter- 
schenkel gelangte.   Die  Heilung  erfolgte  mit  starker  Callusbildung. 

Tr«nd<l«nbaig. 


314  KsAPF,  Embolie  der  Netxhaotarterie.   LsubSi  Hwm-  und  8ehweiMM«r»tioiit 

£.  Knapp,  Embolie  eines  Zweiges  der  Netsbantarterie  mit 

hämorrhagischem  Infarct  in  der  Netzhaut. 

Arcb.  f.  Augen-  uad  Obrenbeilk.  I.  29—43. 

In  einem  Falle  von  Embolie  des  äusseren  oberen  Astes  der 
Centraiarterie  (in  Folge  von  Herzleiden)  wurde  dieses  Gefäss  in 
einer  kleinen  Entfernung  von  der  Papille  plötzlich  wieder  Dabesu 
Dormal  weit,  Dachdem  es  vorher  fadenförmig  gewesen  war.  Die 
Venen,  welche  dem  Verästlun^sgebiet  dieser  Arterie  aogehdren  und 
auch  noch  die  Ton  der  ontorn  NetsbantliAlfte  beranfkoniiM&den  Venen- 
aweige  waren  erweitert  nncl  gescblängelt.  Die  Netshaut  in  der  gansen 
Anadehung  dieses  (dreieckigen)  Gebietes  war  getrübt  nad  von  sabl- 
reichen  grösseren  und  kleineren  Blutungen  durehaetst,  welche  meietent 
in  der  Umgebung  kleiner  Venensweige  eich  liefanden.  Das  Qesiobts- 
feld  batte  einen  sectorenföripigen  vuUkommen  entsprechenden  Defect^ 
der  sich  nicbt  surQckbildeta,  wftbrend  eine  geringe  Vermindegpg 
der  centralen  SebschlLrfe  fast  ▼oUstAndig  versebwand.  Nach  8  Mo- 
naten waren  die  Blutungen  gröastentbeils  resorbirt,  während  Trübung 
und  Erweiterung  der  Venen  noch  in  geringem  Grade  fortbestanden. 
Die  Eutstebung  der  Ausdehnung  der  Venen  erklärt  sich  K.  in  der 
Weise  y  dass  nach  der  Unterbrechung  des  arteriellen  Zuflusses  das 
Blut  in  den  gröberen  Venen&sten  stockt  und  coagulirt,  worauf  in 
den  Capillaren  und  kleineren  Venen  durch  collateralen  Zufluss  von 
den  Nachbargefässen  eine  zunehmende  Dilatation  eintritt.  Die  par- 
tielle Embolie  niuss  sich  in  diesem  Punct  von  der  totalen  unter- 
scheiden, bei  welcher  ein  solcher  Zufluss  von  der  Seite  nicht  statt- 
finden kann  und  wo  deshalb  auch  die  Venen  nicht  allgemein  erweitert 
gefunden  werden,  sondern  im  Oegentheil  auf  der  Papille  und  ihrer 
Umgehung  fadenförmig  und  nur  nach  der  Peripherie  an  Dicke  zu- 
nehmend. Die  Entstehung  der  Blutungen  aus  den  überfüllten  Venen 
und  Capillaren  erklärt  sieh  aus  einer  Ernährungsstörung  sowohl  ihrer 
Wandungen  als  des  umliegenden  Gewebes  wegen  der  längere  Zeit 
unterbrochenen  Zufiibr.Ton  Emabrungsmaterial. 

K.  beseicbnet  demnach  analog  den  ähnlichen»  durch  Embolia 
entstandenen  Verftndemngen  in  anderen  Organen  das  beschriebene 
Bild  als  bfimorbagischen  Infarct  der  Ketabaut  L«b«r. 


W.  Leubb,  Üeber  den  Antagonismus  zischen  Harn-  und 
Schweisssecretion  nnd  dessen  therapentische  Bedeutung. 

Deutsches  Arcb.  f.  clia.  Med.  VII.  1—83. 
Die  Ausscheidung  von  Harnstoff  durch  den  Sch weiss  konnte  L. 
an  Gesunden  und  Kranken  bestätigen;  auch  beobachtete  er  Ablage* 
rung  von  Harnstofi kristallen  auf  der  Haut  eines  an  Catarrh  der 
Harnwege,  linksseitiger  Pjronepbrose  und  recbtsseitiger  suppurativer 
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Nephritit  leidenden  Kranken  1—2  Tafte  yor  dem  Tode  deaselben 
(8.  Cbl.  1869.  741).  üm  non  au  prttfen,  wie  weit  die  Bant  vieari- 
irend  für  die  Nieren  eintreten  kdnne,  stellte  L.  in  5  Venachareiben 
an  aicb  selbst  und  an  einem  an  obronisohem  Bbeamatismos  leidenden 
Menseben  genaue  Tergleichende  Untersuchungen  an  über  den  Einfluss 
des  Schwitzens  auf  die  Harnstoffausfuhr  durch  die  Nieren  einerseits 
und  durch  die  Haut  andrerseits.  In  drei  Versuchen  mit  roöf^lichst 
gleicbmässigor  gemischter  Ko^t  ergab  sich  an  den  Schwitztagen  eine 
unzweifelhafte  Abnahme  des  durch  die  Nieren  ausgeschiedenen  Harn- 
stoffs. Noch  evidenter  war  die  Abnahme  in  den  beiden  folgenden 
Versuchen  bei  welchen  erst  geschwitzt  wurde,  nachdem  durch  eine 
längere  Zeit  sorgfältig  geregelte  Kost  (worüber  das  Original  nachzu- 
lesen) das  Ötickstoffgleichgewicht  zwisclicii  Kinnahme  und  Ausgabe 
hergestellt  war.  Das  N  deficit  betrug  am  Scliwitztage  im  4.  Versuch 
2,07  grm.,  während  es  in  den  beiden  vorhergehenden  Tagen  zu- 
sammen nur  0,2  grm.  betragen  hatte.  (Der  N  des  Harns  wurde 
durch  Verbrennung  besliraiut.)  In  dem  wäluend  IVg  Stunden  aus- 
geschiedenen iSchweisB,  dessen  Menge  aus  dem  Körpergewichtsverlust 
berechnet  wurde,  fanden  sich  nur  0,298  grm.  N,  also  nur  ^7  des 
Defieils»  Auch  in  dem  fönften  Versneb ,  bei  welchem  L,  dat  durch 
das  Sohwitaen  mehr  ausgegebene  Wasser  (800  Gem.)  durch  Trinken 
ersetate  nnd  den  Sohweiss  sorgftitiger  sammelte,  wurde  durch  Ver- 
brennen mit  Natronkalk  awar  ein  grösserer  K  Qehalt  des  Sobweisses,  ■ 
nimlich  1,47  p.  Milli»  gefunden,  der  aber  doch  nicht  ausreichte,  das 
gauae  Deficit  im  Harn  (2,5—3  grm.)  au  decken.  Auf  Ammoniak, 
das  Tielleicht  beim  Sammeln  des  Schweisses  sich  ▼erflQchtigt  'hfttte^ 
konnte  man  den  Rest  des  Deficite  nicht  beaiehen,  da  ein  besonderer 
Versuch,  bei  welc  hem  die  unter  einem  luftdicht  schliessenden  Qumroi> 
handschuh  stattfindende  Ausdünstung  eines  Arms  in  eine  Vorlage  mit 
NESSLKBsrhem  Reagens  aspirirt  wurde,  die  Abwesenheit  von  Ammo* 
ni&k  darthat.  —  Es  bleibt  daher  nach  L.  zur  Erklärung  des  Deficite 
nur  übrig  die  Unmöglichkeit,  absolut  gleiche  Stickstoffausfuhrzahlen 
für  die  einseinen  Tage  au  eni«len  und  eine  etwaige  Imbibition  der 
Si-hweissdrttsenaustuhrungsgftnge  mit  dem  Badewasser,  welche  nach 
der  Abtroeknung  einige  Zeit  furtbesieht  und  den  Stickstoffgebalt  des 
Schweisses  zu  gering  erstheinfn  lässt.  — 

Die  Phosphorsäure  und  (Jlilorausscheidung  durch  die  Haut  war 
beim  Schwitzen  gesteigert  und  entsprechend  im  Harn  vermindert. 

Im  Anschluss  hieran  empfieliit  und  begründet  Vf.  die  diaphore- 
tische Methode,  namentlich  die  von  LiEBKRMElSTER  und  Z1EM8SEN 
(Cbl  18G0.  620)  angewandten  Bäder  mit  nachfolgender  Einpackung 
gegen  Hydrops,  besonders  im  Gefolge  von  Nierenkrankheiten,  sowie 
gegen  die  urämischen  Zufälle.  Bei  leichteren  Graden  von  Hydrops, 
oder  wo  die  genannte  Procedur  contraindicirt  erscheint  (z.  B.  bei 
Henkranken),  hat  er  dasselbe  Verfahren  local,  auf  eine  Estremitit 
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bewbräokti  mit  gutem  Erfolg  angewandt  Endlioh  empfiehlt  er  aaf 
Grand  aabireicber  an  eich  selbst  und  Anderen  gemachter  Erfahrungen 

die  Sehwitzbäder  Morgens  gebraueben  au  lassen,  da  man  dann 
leichter  sobwitati  als  Nachmittags.  Auch  fand  sich  bei  den  Kach- 
mittags gereichten  Bädern  eine  grössere  Puls-  und  Respirationsfre- 
quenz, als  Morgens,  auch  unabhängig  von  der  Mittagsmahizeit, 
analog  der  normalen  Steigerung  anderer  «Functionen  in  den  Nach- 
mittagsstanden.  8«iiaior. 


L.  Thokas,  Clinische  Studien  tlber  die  merenerkrankang 

bei  ScharlacL 

Areh.  d.  HeHkonde  Z.  180—167. 

Im  Gegensatz  zu  Eisenschitz  (Cbl.  1867.  74)  gelangte  Vf. 
durch  die  Beobachtung  von  80  iScharlachfällcn  zu  der  Ueberzeugung, 
dass  der  Harncanaiciiencatarrh  nicht  in  demselben  Verhältniss  an 
Scharlach,  wie  der  Catarrh  der  Respirationsorgane  an  Maseru  ge- 
bunden sei.  Beide  Krankheiten  stimmen  weder  hinsichtlich  der 
Regelmässigkeit  des  Auftretens  des  Catarrhs  noch  hinsichtUoh  der 
Gleichaeitigkeit  seines  Eracheinens  mit  einander  llberein. 

Unter  seinen  80  Kranken  stellte  er  bei  25  vom  Beginn  der 
Krankheit  an  genaue  Harnuntersuchungen  an.  In  7  von  diesen 
Fällen  trat  niemals  Eiweiss  im  Harn  auf,  dagegen  sah  er  stets  in 
demselben  ^fCjlinderähnliche'*  Gebilde,  die  Yt  „Cylindroide*'  su  nen- 
nen Torscblägt;  dagegen  fehlten  die  unaweideutigen  Zeichen  eines 
Hamcanälchencatarrbs,  zu  denen  er  das  Vorbandensein  von  getrübten 
und  degenerirten  Epitbelien  io  grösserer  Menge^  von  Blut  und  Cylin- 
dem  rechnet.  L\  bcrhaupt  erschien  nur  ausnahmsweise  in  der  ersten 
Periode  der  Krankheit  Albuminurie  und  dann  nur  io  sehr  geringer 
Menge  und  vorübergohond.  In  verhältnissraässig  vielen  Fällen  aber 
zeigte  sich  bald  nach  Beginn  der  Krankheit  eine  schleimige  Wolke 
im  sonst  klaren  eivveissfreien  flarn,  welche  vermehrte  Epitheiien  und 
früher  oder  später  auch  cylinderahnliche,  langgestreckte  Gebilde,  sel- 
ten einzelne  wirkliche  Cylindcr"  enthielt.  Fand  sich  gleich  im  Beginn 
-  der  Krankheit  Eiweiss  im  Harn,  so  erschienen  gleichzeitig  mehr  oder 
weniger  reichliclie,  losgestosaene  Epitheiien,  Epithelial-  und  hyaline 
Cylinder,  sowie  cylinderiihnliche  Gebilde  mit  oder  ohne  Blutkörper- 
chen. In  solchen  Fällen  war  eine  allmähliche  Zunahme  der  Nieren- 
syujptorae  währe rid  des  Bestehens  des  Exanthems  bemerkbar. 

Auf  die  „Cyiindroide"  legt  Vf.  einen  besoudern  Werth,  weil 
er  glaubt,  dass  der  specifische  Scharlachprocess  auf  das  Ehvohelnen 
dieser  Gebilde  von  Ginfluss  ist.  Nach  seiner  Ueherzeugung  entstehen 
dieselben  in  den  Hamcanälehen  mittelst  Trandsudation  durch  patho- 
logisch veränderte  Epitheiien.  Er  unterscheidet  vier  Yerschiedene 
Formen  der  Cylindroide.   Entweder  sind  sie  äusserst  durchsichtig, 
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meist  von  ungewöhnlicher  Länge  und  Öfter  gekniclct,  gefaltet,  auch 
wohl  gespalten  und  gabelig  getheilt,  oder  sie  sind  breit,  siemlich 
regelrnttssig  und  |MuraItel  contotirirt,  dabei  mit  Längss treffen  Tersehen 
mdd  öfters  am  Rande  ser&sert,  gleichseitig  hftofig  in  die  Quere  ge- 
knickt und  auch  wohl  um  die  Achse  gedreht  Andere  Cylindrotde 
smd  etwas  schmäleri  etwa  so  breit  wie  die  gewöhnlichen  hyalinen 
Cylinder,  ohne  Lüngsstreifung  und  ohne  serissene  Randlinien,  dagegen 
mit  Querknickungen  und  Querbrüchen  versehen;  sie  machten  dem 
Vf.  häutig  den  Eindruck  collabirter  Schläuche.  Eine  3.  Art  von 
Cylindroiden  ist  nicht  so  breit,  wie  schmale  Cylinder,  ohne  Längs- 
streifung  und  zerrissene  Ränder,  mit  wenig  deutlichen  Knickungen 
und  ohne  das  Aussehen  collabirter  zarter  Schläuche,  vielmehr  von 
der  Gestalt  eines  schmalen  Bandes.  Ihre  Contouren  sind  vollkommen 
paralell.  Der  Unterscied  von  wirklichen  Cylindern  soll  vorzüglich 
in  ihrer  grösseren  Zartheit  und  weit  beträchtlicheren  Länge  liegen. 
Als  4.  Art  unterscheidet  Th.  äusserst  feine,  faserartige  Gebilde,  die 
gleichsam  entstehen,  wenn  man  sieb  die  3.  Art  durch  Längsspaitung 
in  einzelne  Fibrillen  zerlegt  denkt. 

Zwischen  diesen  verschiedenen  Formen  des  Cylindroids  und 
dem  hyalinen  Cylinder  hat  Vf.  auch  vielfach  Uebergänge  gesehen 
und  nicht  selten  an  einem  Gebilde  die  Umwandlung  des  Cylindroids 
in  den  hyalinen  Qylinder  verfolgt.  mntieL 


WEiSfLOG,  Zur  Casoistik  der  FaradisatioD. 

DralidMi  Anh.  t  diu.  Med.  VI.  18S-t0a. 

Vi  tfaeilt  die  Besultate  von  clinischen  Beobachtungen  mit,  die 
«r  Aber  die  antiphlogistische  Wirkung  der  Faradisation  bei  Arthro- 
phlogosen  gemacht  hat  Allgemeine  Orondsfttse  beafiglich  der  Me- 
thode der  Anwendung  waren  ihm  folgende:  1)  er  nahm  nur  solchii 
Ströme,  die  keine  Muskelzuckungen  auslösten;  2)  die  Electroden 
wurden  sowohl  über  das  Gelenk  wie  über  die  mit  demselben  in  Be- 
ziehung stehende  Musculatur  in  der  Richtung  des  rückkebrenden 
Blutstroms  bewegt;  3)  statt  einmaliger  langer  wurden  tilglich  mehrere 
kune  Sitzungen  gewählt. 

Die  verschiedenen  Arten  der  Gelenkentzündungen  werden  nun 
nach  W.'s  Beobachtungen  ganz  verschieden  vom  inducirteu  Strom 
beeinflusst.  Beim  acuten  Gelenkrheumatismus  zunächst  ist  er 
absolut  contraindicirt,  so  lange  der  acut  entzündliche  febrile  Process 
besteht.  Der  Schmerz  wird  zwar  anfänglich  momentan  gelindert, 
aber  hinterher  steigt  das  Fieber  und  es  tritt  eine  unerträ^^liche  Em- 
pfindhchkeit  gegen  den  Strom  ein.  Vf.  sucht  nämlich  die  antiphlo- 
gistische Wirkung  in  der  Fähigkeit  des  Stromes,  „die  Capillaren  an 
verengern";  der  ungünstige  Effect  beim  acuten  Rheumatismus  (gegen- 
über den  traumatischen  EntsUndungen . —  s.  u.)  lasse  nqn  Yielleieht 
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aebKeMen,  «Uss  die  durch  den  Strom  erMogte  Beachrinkong  der 
örtlichen  Affection  die  GesammtstKrang  des  Organitmas  erhöhe,  ee 
aei  alao  wohl  die  Örtliche  EntsOndang  beim  Rheumatiemas  eine  Art 
kritischer  Ausscheidang. 

Eine  zweite  Gruppe  bildet  die  sogen,  difformirende  senile 
Arthritis.  Hier  tritt  zwar  keine  Verschlimmerung  ein^  aber  auch 
cur  eine  sofortige  vorübergehende  Linderung  der  Schmerzen.  Auf 
den  Verlauf  des  Processes  im  Allgemeinen  ist  die  Electricitftt  olue 
Eiofluss. 

Die  dritte  Reihe  bilden  die  eigentlich  giobtischen  Oelenk- 
entzün düngen.  Die  articularcn  Paroxysmen  weichen  der  electri- 
schen  BehaDdluug,  aber  das  Allgemeiiüeidea  bleibt  natfirlich  unver* 
Ändert. 

In  einer  vierten  Gruppe  stehen  die  Arthrophlogosen,  für  welche 
dio  Electricität  ein  souveräneH,  die  Heilung  herbeiführendes  Anti- 
phlogisticura  ist.  Hierher  gehören  acute  traumatische  Entzün- 
düngen  und  Gelenkentzündungen  ju^jendlicher  Individuen,  die  ohne 
nachweisliche  Ursache  auttreten,  gewöhnlich  als  scrophulöse  be- 
zeichnet 

Vt  iheilt  dann  nooh  swei  FftUe  mit:  eine  ehronische  Ferichon- 
dritis  der  Rippen,  nnd  eine  Periostitis  am  Oberschenkel  mitKecrose; 
in  beiden  heilten  die  Fistelgänge  öberraschend  günstig  (und  die 
necrotisohen  Stflcke  wurden  eliminirt),  als  der  Strom  in  der  Weise 
angewendet  wurde,  dass  man  die  Eleotroden  „nach  den  Fistelgingen 
hin"  bewegte. 

W.  hebt  schliesslich  hervor,  wie  man  die  antiphlogistische 
Wirkung  des  Stromes  wohl  kaum  durch  Ellectrolyse  erklXren  könne^ 
sondern  durch  die  Erregung  einer  „Gapillaroontraotion^.  ii«thiiateL 


üleluere  jHIUlieUiuii^ett« 


S.  L.  SoBBNK,  Ueber  den  Sdckstoffgehalt  des  Fleisches.    Wtea.  mmL 

SiUgflber.  Math.-phys.  CI.  2.  Abth.  LXl.  R  Sfn. 

Vf.  zeigt  durch  Anaijseu,  d«s8  der  N  (ichalt  de»  PleiHcbes  nicht  bloM  bej 
▼erflcbiedeneo  'i  bieren,  sondern  «ucb  bei  derselben  Thierart  und  selbst  bei  venchie* 
denen  Portionmi  ileMelb«ii  Flsieehstfielw  groMan  SebwaDkaafen  iintorli«gt,  »o  dui 

Mittelzahlen  fBr  Stoffweehselrentteb«  nur  geringen  Werth  haben.  Die  Scbwankunf^en 

rflhren  haiiptsHchlich  her  ron  dem  verschiedenen  Gehalt  «n  Fett  (auch  nncl)  Ent- 
fernung des  eipentlichfit  P'.itpewebe«)  sowie  an  Bindegewebe  und  el8>tis(lier  Sub- 
atans  (welche  letzteren  eitieu  huberen  N-Oehalt  als  das  Fleisch  haben).  Uemuum. 


W.  SCBMIDT,  Ueber  die  Veränderung  der  Albuminnte  durch  Wasser. 

Ztschr.  f.  analyt.  Chemie  1869.  130.    (Ztschr.  f  Clif-m.  1870.  62  ) 

Nach  UaiMaKR  liefern  die  Eiweis^körper  beim  Ueherbttzen  mit  Wasser  peptoa- 
ailigft  Ptodnela.  Vf.  «ab  jedoch  bei  ISft&ndiffem  ErbikMn  ▼•rMUedanar  Eiwetai> 
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k5rp«r  tal  sagMohmolMoan  Robr  nor  Aaflfisnng  der  coagniirten  Snbattirara;  dto 
LOtDBgtm  fab«B  die  Heaettoiioii  der  Eiweuekörper,  nicht  die  der  Peptone. 


IL  RiOAUD,  Tomeur  ipiploiqne  de  I«  r^ion  tnipQbO'eruFale  gauehe 
prise  pour  un  lipoae;  op^ratimi;  goMson.   L'unioomM.  1870.  Ho.  Mb 
Nach  knrier  Erwähnno;  eines  Lipoms  in  der  Regio  sopraelftTienlarie,  wetebee 

mit  der  VerbindnngHstelle  der  Vena  jngularis  und  üubclavia  verwacbsen  war  and 
Ton  DsMABQrAT  mit  Glück  exHttrpirt  worde,  beschreibt  Vf.  folifendeu  diagnostiscb 
intcresMotea  Fell.  Ein  87jäbriger  Maun  trog  in  der  Haken  Regio  inguinali«  eine 
awei  Flnele  froeae  Oeadurolat  wekbe  tot  10  Jabreo  entatenden,  enerat  aUailblieb, 
anletat  aiemlicb  sehoell  gewaebsen  war.  Vor  6  Monaten  waren  Scbmerten  in  der» 
selben  aofg^etreten ,  en  gleicher  Zeit  ein  liefliger  Koliicanfall,  welcher  3  Tage  lang 
gvdaaert  hatte.  Demarquat  glaubte  ein  Lipom  vur  sich  zu  haben  und  machte  die 
Eistirpetion.  Bei  der  Operation  aeigte  es  sich,  das«  es  sich  um  eine  Uernis  ernrelie 
^pleioa  hudelte,  in  der  dea  Neti  attrk  byperlropbirt  nod  att  dem  Brvebeaek  ▼er- 
wachsen war.  Das  Netsstfleki  800  gm.  tehwer,  wurde  mtorbimdeD  and  nbge- 
■eknitton.  £b  erfolfto  Heilenf .  neaddMkeil. 


Wbokbb,  Ueber  pyttenbildmig  in  der  Iria.  Ank,  t  Angen-  a.  OhrenbeOk. 
I.  1  p.  ISS-ltft. 

Wim  Patt  TOtt  Irieeyste,  deren  rordere  Wand  sich  in  eine  Hombantnarbe  fort- 
setzte, veranlasst  W.  za  der  Vermnthung,  da^ts  die  Iriscysten ,  welche  bekanntlich 
fast  ansnabmlos  traumatiscben  Urspraogs  sind,  entstehen  durch  Einldemmang  einer 
biifrlle  in  den  baeres  Theii  einer  Herahnatironde  nnd  nnebberife  Ansdebniinc  mai  . 
Terdflaranf  der  «bgeaackten  Partie  dor«h  Abeonderaag  rou  KaauaerwaMMSr  In 
dem  In  Rede  stehenden  Falle  hatte  Jahre  hvng  eine  adhürente  Hombantnarbe  be> 
standen  mit  ziemlich  gutem  Sehvermögen  und  erst  später  hatte  sieb  die  Cynte  an 
der  Stelle,  wo  die  Iris  mit  der  Cornea  verwachsen  «nc,  entariekelt.  Leber. 


jAim  HniTOV»  BSirtber  obwrYAtiooa  ob  Oatarrh  of  the  tTupanum. 

Gor's  hosp.  rep.  XV. 

Ans  dieoer  Arbeit  ist  herTorznbeben,  dass  H.,  um  bei  Perforation  des  Trommel- 
fells das  Mittelohr  grändlich  vom  Schleim  sa  reinigen,  die  mit  üummi  flbersogene 
CaaAle  der  Obreaepritee  möglichst  Infkdiebt  in  den  OebSffaaf  eineetet,  ee  dees  die 
eingespriletea  FMaaigkeiten  bei  binreiebend  offener  Taba  BasUohii  durch  die  Nase 
ansfliessen.  —  Auch  Ref.  bat  sich  von  der  Brauchbarkeit  diei^er  Methode  schon  seit 
lingerer  Zeit  tiberseogt,  findet  es  jedoch  zweckmässiger,  sich  hierzu  nach  dem  Vor- 
gange Ton  PsAT  einer  Doppelcanüle  sa  bedienen ,  durch  welche  ein  weit  sicheres 
nad  aogleldi  aeboaeoderw  Oaiebtreten  der  PHbeigkeit  eelbsft  dnrck  die  kleinetea 
PMfbrntlmien  des  TrommeHbUe  bewirkt  wird*).  Jedenfalls  ist  ein  derartiges  Dareh- 
•pritaen  der  Fldssigkeit  weit  rationeller  als  das  in  umgekehrter  Richtung  bisher  an- 
gewendete Eintreiben  von  Flüssigkeit  (Catbeter)  und  Luft  ( V als ava'b eher  und  Po- 
UTSBB'scher  Versuch),  da  durch  letalere  Operationen,  statt  eine  Reinigung  der 
nwanMibShle  an  «rrfaloa,  daa  ia  der  ToU  betfadUdia  SaerM  bi  die  TroauaelbdUe 
fweblaadert  wird.  Imee. 


•)  Vgl.  das  Ref.,  Aiifxatz:  „zur  Behauüluog  der  Otitis  purulenta  ebionica** 
BeiL  oiia.  Waebeaeehr.  im  lia.  t. 


820 


WaMiCB.  Donont.  Smnnu 


A*  WbRNICB,  Zur  Pathogenese  und  symptomatischen  Behandlung  des 
essentiellen    Hydrops.     Deutaches  Arch.  f.  clin.  Med.  VI.  622—628. 

Ein  SSjÄhrigcs  Mädchen  hekaui  in  der  Reconvalescenz  von  einer  mehrwöchent- 
licbcn  fieberhaften  Krankheit  Üedem  der  ßeine,  zu  welchem  sich  sehr  bald  An- 
•diwdlttDr  Leibe«  und  Athennotb  gesellte.  Im  Krankeabai»  comtetirte  nHm 
«Bwerdeoi  Hjdrolbonu.  Ein  HenMüar  wer  nicht  ToriiMiden,  der  Hmm  war  iteto 
frei  von  KiwoisH  und  auch  die  microscopischc  Untor^tichung  des  Rlntcü  zeigte  Micbts 
Abnonnc.<<.  Fast  nn  allen  Kürpertheilen  be.<«tand  H yperalgesie  der  Haut,  während 
der  TempcratursiuD  fast  gaos  verloren  schien.  Nachdum  durch  eiuo  zweimalige 
PanetiOB  dee  Hydrolhoraz  eiae  TOffdbergalMnde  Erieichterang  gMehelft  war»  trat 
unter  starker  Cyanose  und  Somnolens  der  Tod  ein.  Die  Section  wies  keiae  pal» 
palpablo  UrsRcbo  des  Hydrops  nach  nnd  Vf.  plHubt  daher,  dass  es  fiich  hier  um 
einen  jener  Bcltcnon  Fülle  von  Wassersucht  nach  Störung  der  Ilantlhütigkeit  ge- 
handelt bebe,  ohuo  jedoch  zu  verkennen,  dass  dio  Eutwickeluug  hier  eine  von  der 
behanatiwi  Fona  diaee*  Hydrops  gaaa  abwaidtead«  war.  ffnntir 


DUBRÜEIL,  D'une  vari^te  rare  de  torticolis.     Oaz.  d.  höpit.  1869.  No.  144. 

Vf.  beschreibt  zwei  Fälle  von  Torticollis,  in  denen  dio  patbologiscbe  Haltung 
dee  Kopfes  dnrcb  eine  —  äusserst  seltene  — >  Contractu  r  des  M.  scelenus  entious 
bediagt  war.  Bs  baadelle  sieh  beide  Meie  um  jaafe  II Idebea.  Bei  dar  anlea  war 
die  Affeetion  schon  4  Male  dagewesen,  immer  ohne  irgend  bekaaala  Ureaeha  des 
Nachts  im  Schlafe  nnfgetreton  tind  nach  mehrwöchentlichem  bis  -monatlichem  Re- 
steben wieder  verschwunden.  Der  Kopf  war  nach  dor  kranken  Seite  zu  geneigt, 
die  Schulter  erhoben,  das  Gesicht  nach  der  entgegeugesetatea  Seite  gedreht,  die 
HalswirlMlsInle  mit  der  ConTexilllt  ebeadabia  Teibogea;  peadTO  Bewegaagea  aa^ 
aMIgUdi  aad  sehr  scbmershaft,  in  der  Chloroform narcose  leicht  auszufSbren.  Der 
ßternocleidomastoideus  niolit  lietlieiligt.  —  Im  2.  FhII,  in  dem  sich  die  Affeetion 
nach  einer  hartnäckigcu  Neuralgie  entwickelt  hatte,  war  gleichzeitig  dio  Fascia 
cephalica  des  M.  splenius  gespannt.  MothoaceL 


£.  Semmeb,  Ein  Beitrag  zur  Lehre  über  die  putride  VergiftuDg. 

Oesterr.  Vjscbr.  f.  wissenscb.  Veterinärk.  1869.  XXXII.  lOfi— 109. 

Ein  Füllen,  dem  von  Bbromamn  und  ScuMiKonBaa  dargestelltes  „Sepria** 
(CbL  1868.  4«7;  1868.  6M)  las  Blat  iqjidrt  and  dae  nadi  MStaadso  gMtaibea  war, 
ae^  aaHar  daa  gawMnlidimi  Befaadan  der  Saptialmia  im  Blata  ■afalrekha  H iaro- 
eoeeaaeellen,  llTeothrix-  und  SeptothrizfXden  nnd  einselne  Bacterien  und  Vibrioaea. 
Mit  einem  Tropfen  dieses  Blutes  wurden  Tbiere  subcutan  geimpft,  von  deren  Cada- 
vern  wieder  weitor  etc.  Alle  starben  10 — 24  Stunden  nach  der  Impfung,  zeigten 
•lao  Toa  der  Inpfttella  aas  «loh  Tarbrelteada  snlsige  lafiltratfoa  der  WdabtlMila 
aad  Im  Biete  jeaa  Zellen  nnd  Fldea.  Uawbrksam  war  das  BInt  einer  salelst  ga> 
impften  und  krepirten  Taube,  welche  in  der  Kälte  aufgehoben  und  eingefroren  war. 
Auch  2  mit  dem  Fleisch  einer  an  Septicämie  krepirten  Stute  gefütterte  Schweine 
krepirten  am  7.  resp.  8.  Tage  und  zeigten  den  erwähnten  Befund,  ihr  Fleisch  wurde 
TOB  Katton  aad  Banden  obna  Sebadan  gofreseao. 

Dia  Ia}eetiioa  Toa  Mieroeoceas.  Hefe  ins  Blut  TencUadener  Thiere  hatta  gar 
keine  Wirkung,  auch  fehlen  daaaeh  die  Zahl  der  llioroeoeeasaellea  im  Blute  aSehC 
auffallend  vermehrt  Senator. 


■taMsndeacea  flir  dae  OsemlMatt  weOe  su»  an  dae  Bedaelser,  Bsrtle.  Bems^  Bif  1*  1«  edsr 

(■ater  BetseUiss)  sn  die  VerUstliandlmis,  Berlin,  Unter  den  Uadea  AB»  edrassfran. 

Tsrisc  im  Aniest  HIrsehwald  In  BevHa.  —  Dnak  ven  &  8.  Bermaaa  In  Bs^.  . 


1—S  Bogen;  am  SehltUM     ■  ■  AVBl  PA  llllA  ■  ■  !^/>  1'I>1<'.;  m  bMtahM 

dMJabrganfi  Titel,»»-     ^^^MAWI  WNbIfAWPVW  durch  «II e  BachbudlaB- 

••■>  «ad  Btuliriftoitr  ffw  ud  PgaHnttaUw 

für  die 


mcdicinischcn  Wissenschaften« 


Unter  II  itwirknB^  toh 
L  lenmu,  Tk.  Leker  wtd  C  Wcftfhal 

X  Rosenthal. 


1870.  1^.  ififti.  No.  21, 


InhAltt  DoBRowoLSiT,  BlntcirculatioD  tro  AugeohioteKninda  (Orig.-lfitth.; 
Scbloss).  —  Roll  KT,  blinddarmförmige  Drüsen  des  Magens  (Orig.-Mittfa.)'  — 

Schulze,  Sinaeaorgane  dttr  ScHmliaia.  — >  Helmholvi,  y«riaQf  and  Wirkaog 

kur7.d«uernder  Indtictionr^ströme.  ■ —  BcHlFF,  Geschmacksnerven.  —  Tr^i. at,  Tu« 
berkelgeachwulst  der  Zunge.  —  FhIhtsbl,  KrUeu  und  Delirien  bei  Febr.  recur- 
nm»  —  Batbb,  Balitefaiui|r  ^  «nlaik  Hwslnii.  ^ 

Qkbibb,  Wabrnebmang  des  Obertons.  —  Gb<;ha!IT,  Athmnng  der  Fische.  — 
Kippiao,  erweiterte  Lynipbräuroe  im  Hirn  Geisteskranker.  —  LANUaiBUX,  Pig» 
anntablafsrung  io  Ljmpbdrfiseo.  —  Arnandalb,  Oberscbenkelverreakaaf.  — 
AtSMAMR,  Hämophilie.  —  Sttton,  Aderlass  bei  Klappenfebleru.  —  Eulbrbübg, 
DnicksionmeMuag.  —  Simoh,  Bromkaliam  bei  Epilepsie.  —  Wbimlbohmsb, 
Bliinoidctoa.  —  BtMtÜgngßo. 


Zur  Uhr»  fiber  di«  Bkitoirculation  im  Auguhintiiytiirfa  dtt  HimdM 

und  MMiclwik 

VOB 

(ScUiiM  M  &  806). 

Es  ist  hier  noch  zu  bemerken,  dass  die  Compression  der  Augen- 
lider in  fibnlicher  Weise  auf  die  Bluterscheinungen  im  Augenhinter- 
gründe  ioflueDcirt,  wie  die  Ck)ntraction  der  Augenmuskeln.  Bei  der 
GoDtmodon  der  Augeolider  Dämlich  werden  die  Geßisse  auch  blaee 
und  undeatltoh  und  deasbalb  nmas  man  Torerit  die  Augenlider  ab- 
aebneiden,  wenn  man  den  E^ol  der  vollaMtodigen  Tenotomie  beob- 
achten will;  widrigenfiüls  tritt  der  Venenpols  dnreb  den  Aot  dea 
Blinaelns  an£  Aber  nicht  nor  Augenbewegungen  und  BUaaeln,  aon- 
dem  selbet  Bewegungen  des  Kopfes,  des  KOrpers,  überhaupt  jede 
KiaftanstrenguBg  kfonen  den  Venenpols»  wenn  er  bis  dahin  sichl 
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▼orbftoden,  hervonrofen  oder  ihn,  üJk  er  schwach  und  wenig  he- 

merkbar  war,  deutlicher  machen. 

P^s  geht  DUD  aus  Obigem  klar  hervor,  dass  beim  Hunde  die 
Erscheinung  des  Venenpulses  von  der  Cootraction  der  Augen*  und 
Augenlidermuskehi  abhängig  ist,  wie  auch,  dass  jede  an4ere  Bewe- 
gung und  Kraftanstrengung  auf  denselben  influenciren. 

Es  tritt  nun  die  interessante  Fra/T;e  an  uns  heran,  ob  diese  Be- 
dingungen auch  in  nienschliclion  Augen  existiren  oder  nicht? 

Wir  glauben  diese  Finge  mit  ,.ja"  beantworten  zu  dürfen.  Eine  ' 
Beobachtung  von  Prof.  A.  v.  GiiAFi:  ist  uns  in  dieser  Richtung  be- 
kannt, der  sowohl  beim  Menschen,  wie  beim  Hammel  eine  Vermeh- 
rung (Arch.  f.  Ophthalmologie  I.  387.)  des  Venenpulses  wahrnehmen 
konnte  nach  jeder  Voränilerung  der  Sehachsenrichtung.  Diese  Beob- 
achtung V.  Gräfe's,  vereint  mit  den  angeführten  Experimenten,  giebt 
uns  die  Berechtigung,  zu  behaupten,  dass  die  Contraction  der  Augen- 
.  muakeln  auch  im  menschlichen  Auge  den  Venenpuls  hervorrufeni 
wenigstens  vermehren  könne. 

6.  lieber  den  Zusammenhang  zwischen  Respirationsbewegung ea 
und  Venenpuls  etwas  Bestimmtes  su  sagen,  ist  sehr  schwer,  so  lange 
man  die  Untersuchung  bei  einem  Hunde  vornimmt,  der  nicht  narcoti- 
sirt  ist  Bald  ftllt  die  Bl&sse  der  QeAtsse  mit  der  Inspiration,  ihre 
AnfilUuttg  mit  Blut  mit  der  Bsspiration  susammen,  bald  treten  diese 
Erscheinungen  in  umgekehrter  Weise  auf. 

Um  das  Verhältniss  awiscben  dm  Respirationsbewegungen  und 
dem  Venenpuls  genauer  zu  eruiren,  machten  wir  folgende  Versuche. 

a)  Wenn  wir  einem  nicht  narootisi r ten  Hunde  die  Respi- 
ration dadurch  e  r  s  c  h  w  e  r  t  o  n ,  dass  wir  die  Naseoldchcr  zusperrten, 
nahm  stets  die  Quantität  des  Blutes  in  den  Qefässen  su,  die  Venen 
wurden  breiter,  der  Venenpuls  schwand  aber  nicht 

b)  Wurde  ein  Hund  mit  Opium  narcotisirt,  so  schwand  der 
Venenpuls  in  Folge  der  Unbeweglichkeit  der  Augen.  Wenn  wir  nun 
die  Kespirationsbewegungen  erschwerten,  nahm  die  Breite  der  Venen 
zu,  um  sich  zu  verringern,  sobald  das  Atbmen  unbehindert  war. 
£io  Venenpuls  zeigte  sich  hierbei  aber  nicht. 

c)  Bei  einem  Munde,  der  durch  Curare  vergiftet  unter  künst- 
lichen Respirationsbewegungen  athmete,  konnten  wir  keinen  Venen- 
puls hervorrufen,  mochten  wir  die  Respirationsbewegungen  häufiger 
oder  seltener  machen.  Das  Caliber  und  der  Blutgehalt  der  Gefässe 
nahm  aber  stets  zu,  wenn  wir  Athembewegungen  beschränkten  oder 
ganz  aufhören  Messen.  Bei  nahezu  normalen  Athembewegungen 
nahmen  die  Geftsse  auch  ihren  normalen  Umfang  an,  ohne  dabei 
die  £racheinung  des  Venenpulses  su  geben. 

Als  gana  fest  können  wir  jetat  hinstellen,  dass  beim- Hunde  die 
gewöhnlichen  Respirationsbewegungen  keinen  Einfluss  auf  den  Venen- 
puls  ausftben  und  dass  bei  erschwerten  oder  sistirten  Atbembewe» 
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gfoog«!!»  besonder!  wenn  noob  ein  starker  Druck  auf  das  Abdomen 
aosgettbk  wird,  die  Gefilsse  ad  maxfmnm  dilatirt  nnd  mit  Blut  Ober- 
fallt  werden. 

Gräfe*),  Dondebs**),  JäOEb***),  Coccmsf)  haben  den 
Venenpols  im  mensohlichen  Auge  ganz  genau  beschrieben.  Wie  be- 
kannt, zeigt  er  sich  am  deutlichsten  in  jenen  Venen,  die  wie  zuge- 
spitzt in  die  Papilla  n.  optici  umbiegen;  nn  einer  solchen  Vene  hat 
VAN  Triot  unabhängig  von  CocciüS  das  Phänomen  entdeckt.  Un- 
mittelbar vor  dem  Eintritte  des  Radialpulses  beginnt  die  Verengerung 
nnd  das  Blasswerden  der  Venen,  unmittelbar  nach  dem  Radialpulse 
erfolgt  die  Erweiterung  und  Füllung  der  üefasse.  Ist  die  Vene  auf 
der  Höiie  der  Erweiterung  angelangt,  so  entsteht  eine  kurze  Pause, 
worauf  das  Spiel  von  Neuem  be<,'innt.  DONDERS  erklärte  diese  Ver- 
engerung der  Venen  aus  dem  von  der  gleichzeitigen  Ausdehnung 
der  gesauunten  Arterien  des  inneren  Auges  abhängigen  erhöhten 
Druck  der  Augenfeuchtigkeiten,  wodurch  die  Venen  au  der  Stelle 
comprimirt  und  platter  werden,  wo  ihr  innerer  Druck  am  geringsten 
isti  d.  h.  in  der  Papilla  n.  optici.  So  wie  diese  Druckerhöhung 
nachlässt,  dehnt  sich  die  Vene  wieder  aus. 

Was  nun  den  Einflase  der  Athembewegungen  aof  den  Venen» 
ptils  betriff^  so  sind  wir  bei  gewöhnlicher  Athmuog  höchst  selten  im 
Stande  mit  dem  Augenspiegel  an  den  Gefitosen  der  Papilla  n.  opti<d 
irgend  welche  entsprechende  Verfindernngen  au  beobachten.  Deat- 
lich  dagegen  fiinden  wir  in  Terschiedenen  Angen  den  Einfluss  des 
erhöhten  Ezspirationsdmckes  nnd  swar  besonders  in  den  Aagen, 
worin  der  Venenpnis  bemerkbar  war.  Dieser  Einflnss  der  Respira» 
tionsbeweguog  auf  den  Venenpuls  wird  gewöhnlich  (Arch.  f.  Ophthal. 
I.  103.)  so  beschrieben,  dass  man  bei  starkem  Ansathmnogsdrudc* 
die  Venen  immer  anschwellen,  bei  starkem  negativen  Einathmungs- 
druck  im  Gegentheil  oft  leer  werden  sieht.  Trotz  der  Richtigkeit 
dieser  Thatsaohe  ist  der  Eiofluss  der  Respirationsbewegungen  auf  den 
Venenpuls  noch  immer  nicht  erklärt.  Wir  lassen  nun  die  Beschrei- 
bung dieser  Erscheinungen  folgen,  wie  wir  sie  in  der  Augenklinik 
des  Herrn  Prof.  Donders  beobachteten. 

Bei  einem  etwas  aiigehnltcnem  Exspirationsdruck  (nach  ziem- 
lich tiefer  Einathnuing  eine  kräftige  Exspirationsanstrengung  bei  ab- 
geschlossenen Luftwegen)  dehnen  sich  die  Venen  auf  der  Papilla  be- 
deutend aus  und  besonders  diejenigen,  welche  wie  zugespitzt  in  der 
Papilla  verschwinden.  In  diesem  Zustande  verändert  sich  bei  den 
Venen,  die  vorher  den  Puls  ganz  klar  zeigten,  die  Pulsation  be- 


*)  Arch.  f.  Ophthalmologie  I.  B.  1.  p.  i8ti 

Arch.  I.  H.  2.  p.  75—106. 
♦♦•)  Wioo.  med.  Wochenschr.  1864.  Ko.  3—6, 
Aogeospiegel  p.  d. 
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deutend.  In  einigen  FftUeiiy  bei  äusserster  Ausdehnung  der  Venen, 
■iebt  man  die  PuImüod  gftnsliob  schwinden,  in  anderen  Fällen  da- 
gegen nur  gerioger  werden ;  wenn  die  Venen  hierbei  auch  fortfuhren 
sich  etwas  su  yerengem  und  wieder  aussudebnen,  ao  waren  die 
Schwankungen  im  Diameter  der  Venen  ungleich  geringer,  als  bei 
gewöhnlichen  Respirationsbewegungen.  Und  dieses  ist  aus  zwei 
Gründen  leicht  begreiflich.  Einmal  ist,  wenn  die  Vene  durch  den 
starken  Ausathmungsdriick  fast  ad  maximum  erweitert  ist,  ihr  innerer 
Druck  bedeutend  vermehrt,  so  dass  natürlicher  Weise  die  Vene  bei 
Systole  des  Herzens  nicht  so  coniprimirt  werden  kann,  als  bei  ge- 
wöhnlicher Respiration,  wo  ihr  innerer  Druck  weit  geringer  ist. 
Zweitens  ist  bei  angehaltenem  Exspirationsdrucke  die  Herzthätigkeit 
herabgesetzt  und  in  Folge  dessen  auch  schon  der  Venenpuls  dann 
geringer.  Begreiflich  ist  auch,  dass,  je  mehr  die  Vene  in  Folge  des 
Exspirationsdruckes  schon  dilatirt  ist,  sie  um  so  weniger  im  Stande 
ist,  sich  bei  der  Diastole  des  Herzens  noch  mehr  zu  erweitem. 

In  demselben  Aogenblioke  aber,  worauf  man  den  Ezspirationa- 
dmok  anssetitj  filllt  auf  einmal*)  das  nocb  siebtbare  Ende  der  Vene  an- 
sammen  ond  wird  sohnell  gans  blatleeri  nm  bald  nachher  wieder  die 
gewdbniicbe  Blutqnantit&t  und  den  gewöbnlioben  Venenpols  an  er- 
balten  tmd  wieder  die  grdsste  Verengerung  bei  der  Systole  ond  die 
bedeutendste  Eirweiterang  bei  der  Diastole  des  Heraens  an  seigen. 

Man  kann  dasselbe  viele  Male  nach  einander  beobachten. 

Beaagnebmend  anf  die  oben  erwähnten  Versuche  und  Beobaob- 

tungen,  können  wir  zur  Erklärung  einer  Erscheinung  schreiten, 
welcher  wir  in  gewöhnlichen  Leben  auf  jedem  Schritte  begegnen. 
Wir  sehen  sehr  oft,  dass  Leute  beim  Husten  und  besonders  beim 
Niesen  blinzeln,  die  Augen  zukneifen  und  sie  manchmal  mit  den 
Händen  zuhalten*'^).  Wir  haben  gesehen,  dass  bei  allen,  besonders 
bei  starken  Exspirationsbewegungen  —  folglich  auch  beim  Husten 
und  Niesen  —  die  Venen  im  Auge,  wie  alle  anderen  Venen,  mit 
Blut  überfüllt  werden  und  dass  so  ihr  innerer  Druck  vermehrt  wird. 
Diese  Vermehrung  der  Bliitquantität  in  den  Augen,  verbunden  mit 
dem  gesteigerten  intraocularen  Drucke,  wird  von  einer  Hyperämie 
aller  Gewebe,  die  in  der  Orbita  und  hinter  dem  Auge  liegen,  begleitet. 
Hierdurch  wird  nun,  wie  man  an  sich  selbst  beobachten  kann,  ein 
Gefühl  von  vermehrter  Spannung  hervorgerufen,  als  ob  es  den  Augen 
aa  enge  in  der  Orbita  würde  und  sie  aus  derselben  heraustreten 


^  Di«  Aatdcbnoof  dmt  Ten«  nuh  «iosn  slwas  foflf eseirtsa  Draek«  mat  das 
Aego  von  auBsen  her  verschwindet  nicht  schnell,  aber  allmählich. 

**)  Ich  erwähne  an  dieser  Stelle  des  bekanuten  Factums  dosshalb,  weil  im 
rorigen  Sommer  der  Englische  Naturforscher  Daawin  bei  Prof.  Donosbs  um  Erklä* 
nuf  <iai«r  BnabsinuDg  gebelm  fast. 
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wollten,  oatfirKeh  in  der  Richtung,  wo  sie  den  i^eringaten  Widerstand 
finden,  also  nach  Tonie  hin.  Dieses  Oefllhl  swingt  ans  nnwilULlIrlich 
dem  Hervortreten  der  Augen  dadurch  entgegenauwirken,  dass  wir.  Je 
nachdem  der  Innere  Druck  mehr  oder  weniger  stark  ist,  die  Angea 
Bttkneifen  oder  mit  den  Binden  coroprimiren,  Manöver,  durch  welche 
andererseits  wieder  die  Blutquantitit  in  den  Augen  vermindert  und 
so  die  Ursache  vernichtet  wird,  die  in  uns  das  GefKhl  von  vermehrter 
SfMtODung  hervorrief. 

Schliesslich  sei  es  mir  gestattet,  Herrn  Prof.  Dondbbs  f&r  seine 
liebenswürdige  Unterstütaung  bei  meinen  Beschtfftigungen  meinen 
innigsten  Dank  auszusprechen* 

Utrecht,  &  Män  1870. 


Ueber  die  blinddaniilSBrmigeii  DrOian  det  Magom. 

Von 

Von  den  aweierlei  blinddarmförmigen  Drüsen,  welche  im  Hägen 
der  Sängethiere  vorkommen,  besitaen  diejenigen,  widohe  als  Labdrttsen 
beaeichnet  werden,  einen  weitaus  complidrteren  Bau,  als  man  ihnen 
bis  ftun  augeechrieben  hat 

Eiine  genaue  Untersuchung  der  Magenschleimhaut  des  Eanincheai^ 
des  Hundes,  der  Katse,  des  Schwebes,  des  Meerschweinchens,  des 
Bindes,  des  Schafes  und  einer  Fledermausart  (die  wegen  der  Magen- 
mhe  wihrend  des  Winterschlafes  in  den  Kreis  der  Untersuchung 
geaogen  wurde)  seigte  mir,  dass  man  abgesehen  von  den  Magen- 
gruben (Donoers),  storoach  cells  (Sprott  Botd)  an  jeder  LabdrOse 
drei  verschiedeDe  Stücke  unterscheiden  kann. 

Die  Labdrüsen  münden,  wenn  man  die  ganse  Reihe  der  ange- 
fahrten Thiere  berücksichtigt,  meist  gruppenweise,  seltener  einaein  in 
die  Magengruben. 

Ein  gruppenweises  Einmünden  einer  beschränkten  DrÜ3enzahl 
findet  statt  in  Gruben,  welche  durch  vollständig  ausgebildete  uetz- 
artige Leisten  eben  so  vollständig  und  regelmässig  von  einander  ab- 
gegrenzt sind,  wie  die  nur  je  eine  Drüaenraündung  aufnehmenden 
Magengruben.  In  diesen  beiden  Fällen  stellt  die  oberflächlichste 
Schichte  der  Magenschleimhaut,  wenn  man  sich  dieselbe  durch  einen 
der  Oberfläche  parallelen  Schnitt  abgetragen  denkt,  ein  regelmässiges 
Gitter  mit  grösseren  oder  kleineren  rundlichen  Löchern  vor.  Nur 
für  diese  beiden  Fälle  könnte  man  mit  Hgnlb  (Eingeweidelehre 
p.  155  u.  156)  daran  denken,  in  den  Magengruben  „ebensowohl  eine 
Art  AusftIhruDgsgaDg,  als  eine  den  Drilsen  entgegenkommende  ^in- 
senkung  der  Magenschleimhaut"  au  erkemen. 
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Im  AUgemdnen  muM  aber  die  letitere  AnffiMsmig  als  die  be- 
teichuendere  für  alle  Fälle  festgehalten  werden,  denn  ea  kommt  vor 

and  awar  nicht  nur  im  Pjlorustbeile  des  Magens,  sondern  auch  an 
anderen  mit  Labdrüsen  versehenen  Stellen  des  Magens,  dass  die  die 
HagMigruben  trennenden  Wälle  theil weise  durchbrochen  und  die 
Magengruben  in  einanderfliessend  erscheinen  oder  aber  die  Wälle 
erscheinen  von  oben  her  mehr  oder  weni;;er  tief  eingeschnitten,  und 
es  können  dann  die  zwisclicn  den  vielfnch  in  einander  laufenden 
Furchen  befindlichen  Erhebungen  noch  überdies  zu  verschieden  ge- 
stalteten Papillen  verlängert  erscheinen.  In  diesen  letzteren  Fällen 
erhält  man  von  einer  Reihe  von  der  OberHächo  bis  zu  den  Drüson- 
mündungen  oder  naiie  zu  den  Drüsenmündungen  gelegten  Flächen- 
schnitten nicht  den  Eindruck  eines  Gilters,  sondern  (las  Bild  mannig- 
fach gestalteten  Substanzinseln,  welche  durch  vielfach  verschlungene 
dazwischen  hinlaufende  leere  Stellen  getrennt  erscheinen,  üie  letzteren 
entsprechen  dem  Querschnitte  der  conäuirenden  Magengruben ,  in 
welche  die  Labdrilsen  in  ganzen  Reihen  einmünden  und  welche  nun 
nicht  mehr  daa  Bild  von  Ausföhrungsgängen  der  letateren  gewähren. 
So  wie  die  umgrenzten  runden  Magengruben,  so  sind  auch  die  ganz 
oder  theilweiae  oonflüirenden  Magengruben  an  allen  Stellen  ihrer 
gegen  die  Magenbdhle  gewendeten  Oberfläche  bei  allen  Tbieren  mit 
Epithelinm  bekleidet 

Die  drei  yerschiedenen  Theile,  welche  man  an  den  in  die  Magen- 
gruben einmfindenden  Labdrüsen  nach  der  yersohiedenen  Epithelaot- 
kleidnng,  welche  «ie  tragen,  unterscheiden  muss,  sind: 

1«  Das  innere  Schaltstück  des  Drftsenschlauches,  es  bildet  deo 
ü  ebergang  des  Drüsenschlauches  au  der  mit  Oylinderepithelium  aus- 
gekleideten Magengrube. 

2.  Das  äussere  Scbaltstttck  des  Drüsenschlauches.  Dasselbe 
setzt  sich  ziemlich  scharf  von  dem  inneren  Schaltstücke  ab,  während 
es  einen  allmählichen  Uebergang  in  die  folgende  Abtheilung  nimmt. 

3.  Das  Endstück  des  Drüsenschlauches.  [n  Bezug  auf  die  rela- 
tive Länge  dieser  Stücke  herrscht  bei  den  angeführten  Thierspecies 
die  grösste  Verschiedenheit. 

(Schlass  folgt.) 


F.  £.  ScEULZB,  Ueber  die  Sinnesorgane  der  Seitenlinie  bei 

Flachen  nnd  Amphibien. 

Areh.  f.  nierMe.  Anst  VI.  62—88.  Taf.  4--6. 
Anknüpfend  an  seine  früheren  Untersuchungen  über  denselben 
Gegenstand  (Rbichbrt's  A  OD  Bois  RETMOHn's  Arcb.  1861.  750)  giebt 
Yf.  eine  sehr  eingehende  Darstellung  des  Baues  dieser  frfiher  als 
secretorische,  auerst  von  Lbtdig  als  Smnesapparate  betrachteten 
Organe. 
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Ad  jedem  beliebigen  noBerer  beimiscben  Sfisswaflserknocbeii- 
fische,  wenn  man  ihn  einige  Tage  oder  besser  noch.  Wochesif 
nachdem  er  das  Ei  verlassep,  in  einem  Wassertropfen  lebend  auf  den 
Objectti-figer  bringt,  ja  sogar  auch  an  dem  abgeschnittenen  pUtt  aua- 
gebreiteten Schwänze  erwaclisencr  Plötzen,  Kaulbarsche  etc.  gelingt 
es  mit  grosser  Leichtigkeit,  dio  betreffenden  Organe,  die  iüngs  der 
ganzen  Seitenlinie  vom  Kopf  bis  zum  Schwänze  und  ausserdem  noch 
in  den  am  Kopf  gelegenen  Verzweigungen  derselben  vertheilt  sind, 
nicht  bloss  wahrzunehmen  sondern  auch  schon  selbst  mit  stärkeren 
Objectiven  zu  studircii.  Es  stclleu  dieselben  hügelige  Hervorragungen 
vor,  die  sich  entweder  als  von  Levdig  sogen.  Nerveuknöpfe  im 
Grunde  röhrentüriniger  Canäie  des  Seitencanalsystems  befinden,  oder 
wie  bei  allen  jungen  Fischen  und  einer  Reihe  von  Speeles  zeitlebens, 
wie  z.  ß.  beiui  Plötz,  Kaulbarsch,  bei  Gobius  miuutuä  etc.,  bei  denen 
es  niemals  zur  Kntwiekelung  von  Canälen  in  der  Seitenlinie  kommt, 
als  einfache  hügelige  Hautvorsprünge  frei  in  das  Wasser  hinaus- 
stehen. Bei  der  MebrsabI  der  Fisobe  kommen  jedoch  die  ursprüng- 
lieh  iVei  hervorragenden  Organe  im  weiteren  Verlauf  der  Entwieka- 
lung  innerhalb  der  Seitencanitle  su  liegen,  welche  aus  awei  einander 
entgegen  und  Ober  den  Organen  ansammenwaebsenden  Hautfalten 
entstehen. 

Die  frei  in  das  Wasser  vorstehenden  hUgelfftrmigen  Seitenor> 
gane  bestehen,  wie  sieh  schon  allein  aus  der  blossen  Betrachtung  der 
frisohen  Organe  in  der  angegebenen  Weise  ergiebt,  im  Wesentlichen 
aus  einer  Epithelanh&ufung,  deren  Mitte  aus  einem  Bündel  gerade 
gerichteter  Cyiiuderzellen  eingenommen  wird,  während  die  ganse 
Seitenfläche  des  Hügels  mit  den  gewöhnlielien  grossen  flachen  poly- 
gonalen Epithelien  der  Fiscliepidermis  bekleidet  wird.  Gegen  die 
Mitte  der  Basis  eines  jeden  Hügels  .zieht  ein  kleines  Bündel  mark* 
haitiger  Nervenfasern.  Mitten  auf  der  Gipfelfläche  des  Hügels  steht 
ein  Busch  von  20 — 10  und  noch  mehr  durchaus  geraden,  starren  und 
vollkommen  gleichartigen  Haaren  von  0,014  mm.,  die  mit  leicht 
conischen  Basaltheilen  stets  unmittelbar  den  etwas  verschmälerten 
peripherischen  Enden  der  Cyhnderzellen  aufzusitzen  scheinen.  In 
den  meisten  Fällen  wird  dieses  Haarbüschel  noch  von  einer  hellen 
zarten,  aus  einer  vollkommen  homogenen  und  structurlosen  Haut  ge- 
bildeten oben  ofi'enen  Röhre,  die  mit  ihrer  Basis  dem  Rande  der 
abgestutzten  Gipfelfläche  aufsitzt,  umgeben.  Dieselbe  Membran  er- 
scheint am  Schwänze  der  Plötze  und  Rothaugen  nicht  als  Röhre 
sondern  nimmt  eine  Taschenform  an  und  kann  auch,  wie  z.  B.  den 
am  Kopfe  junger  Stichlinge  gejegenen  Organen,  gänzlich  fehlen. 

Ad  den  innerhalb  der  Seitencanäle  gelegenen  NervenendknOpfen 
orwaefasener  Fisebe  iiess  sich,  mit  Ausnahme  eben  dieser  Membran, 
eine  im  Wesentlichen  gans  gleiche  histiologisohe  Znsammensetaung 
nachweisen.  Mit  Hilfe  der  Maoeratiön  in  MOiiLBBfsoher  Flfissigkeit 
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und  in  Otmiumsiiire  geläng  es,  zwischen  den  langen  blasaen  Cylin- 
denelleOy  welche  die  Hauptmasse  des  Epithelhflgels  bilden,  birnför- 
mige  in  Osmium  sich  *Bchwarz  färbende  Zellen  su  isoliren,  welche 
auf  ihrer  qiierabgestutzten  Endfläche  eben  die  oben  erwähnten  feinen 
Haare  tragen,  wälirend  an  dem  unteren  dickbauchigen  (centralen) 
Theil  der  Zelle  sehr  häufig  ein  nach  abwärts  ragender  fadenförmiger, 
zuweilen  sehr  deutlich  varicöser  Fortsatz  gefunden  wird,  den  Vf. 
als  nervös  in  Anspruch  nimmt  und  dessen  Zusammenhang  mit  den 
Axencylindern  der  zwischen  den  unteren  Enden  der  langen  Cylinder- 
cpithelien  reichlich  vorhandenen  und  nach  der  Peripherie  zu  noch 
vielfach  sich  theilenden,  noch  deutlich  markbaltigen  Nervenfasern  er 
im  höchsten  Grade  wahrscheinlich  macht. 

Ganz  ähnliche  Gebilde  wie  bei  den  Fischen  stellen  die  rund- 
lichen Hauthtigel  dar,  welche  Vf.  schon  frflher  gleichfalls  als  die 
Ettdorgaoe  des  Nervus  lateralis  an  Triton-  und  Batracbterlarren  naeb* 
wies.  Somit  hält  Vf.  seine  Darstellong  derselbeo  gegenfiber  der  von 
Lbtdiq  (Ueber  Organe  eines  seobsten  Sinnes.  Nov.  aot  Leopold. 
CaroL  XXXIV.),  welcher  sa  sehr  wesentlich  abweichenden  Reeoltaten 
gelangte,  durchaus  aufrecht 

Ebenso  wendet  sieh  Vf.  gegen  die  Ansfilhningen  von  Lbtdio» 
welche  diese  Seitenorgane  mit  einer  Reihe  anderer  Sinnesorgane^ 
s.  Th.  wesentlich  different  gebanten  (z.  B.  den  becherförmigen  Or- 
ganen der  Fiscboberhaut,  welche  höchst  wahrscheinlich  wie  die 
Schmeckbecher  der  SAugethiere  Geschmacksorgane  darstellen)  unter 
der  HezeichnuDg:  Organe  Mnes  sechsten  Sinnes  susammenstellen. . 
Nach  Vf.  dienen  die  Seitenorgane  lediglich  dasu,  wie  auch  schon 
früher  angenommen  wurde,  durch  die  Bewegungen  des  äasseren 
Wassers  in  Mitbeweguug  versetzt,  dem  Thier  die  ersteren  zur  Per« 
ception  zu  bringen.  Und  zwar  wird  dieser  Sinnesapparat  besonders 
geeignet  sein,  wie  Vf.  eingehender  begründet,  „zur  Wahrnehmung 
von  Massenbewegungen  des  Wassers  gegen  den  Fischkörper,  sowie 
von  groben  durch  das  Wasser  fortgeleiteten  Stosswellen  mit  längerer 
Schwingungsdauer,  als  sie  den,  das  Gehörorgan  afficirenden,  Wellen 
zukommt".  Boll. 


H.  Hklmholtz,  Ueber  die  physiologische  Wirkung  kan- 
danerader  electrischer  Schläge  im  Innern  von  ausgedehoten 

leitenden  Massen. 

Verh.  d.  naturhist.-med.  Vereins  z.  Heidelb.  V.  14—17.  , 

Derselbe,  Ueber  electrische  Oscillationen. 

EbMda  8.  27-81. 

Aofmerksam  geworden  auf  die  auch  von  Eleotrotherapentea 
schon  gemaehte  Beohaehtnngi  dan  tiefer  gelegene  Nerven  im  menedi» 
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liehen  Körper  yerbäKnisenilssig  leiobter  duroh  eonstante  StrOme  als 
durch  IndoetioiiMtHtane  gereist  werden  kdonen,  ooterraehte  H.  das 
Phinomen  genaner,  Inder  er  eonstante  Ströme,  SchKeasongs-  und  Oeff* 
nungsttrikne  eines  gewöhnlichen  Scblitteninduetoriums  ond  die  Entla- 
doagsströme  kleiner  in  den  Kreis  der  seeondlren  Spinale  eingeschalteter 
KUEMT'scher  Flaschen  auf  Froschnerven  wirken  liess,  welche  mit  einer 
grossen  leitenden  Masse  in  Verbindung  standen.  Die  gefundenen  Unter- 
schiede hängen  sum  Theil  von  der  Wirkung  der  InductionsrolleD  auf- 
einander, zum  Theil  von  den  Veränderungen  ab,  welche  die  in  einem 
Leiter  sich  ausbreitenden  Inductionsschläge  durch  electrodynamische 
Induction  der  einzelnen  Stromausbreitungen  auf  einander  erleiden. 

Um  die  Dauer  der  Oscillationen  zu  ermitteln,  welche  in  einer 
solchen  inducirten  Spirale  entstehen,  wenn  sie  mit  den  Belegungen 
KLElST'scher  Flaschen  in  Berührung  ist,  schaltete  H.  den  Nerven  als 
Nebenschlieasung  zu  der  rein  metallischen  Leitung  der  secundären 
Spirale  (aus  welcher  die  Eisendrähte  stets  entfernt  waren)  ein  und 
liess  die  Hauptleitung  durch  ein  Pendel  in  einem  durch  Stellung 
einer  Schraube  verinderlichen  Zeitpuncte  nach  der  Schliessung  des 
primären  Stromes  onterbrecheo*  Erfolgt  diese  Unterbrechung  zu 
einer  Zei^  wo  die  Gesehwindtgkeit  der  Strömung  in  der  Spirale  ein 
Hsximnm  erreioht  bat,  so  stfirst  der  Extrastrom  der  Spirale  mit 
▼oller  Kraft  in  den  Nerven  nnd  seine  physiologische  Wurkung  ist 
trots  des  grosBsn  Widerstandes  des  Nerven  eine  bedeutende.  Wird 
dagegen  die  metallische  Leitung  au  einer  Zeit  unterbrochen,  wo  die 
Belegung  der  Flaschen  sum  Maximum  geladen  sind  und  der  Strom 
in  der  Rolle  eben  umsukehren  beginnt,  so  entladen  sich  die  auf  der 
Batterie  angesammelten  Electricitäten  durch  den  grossen  Widerstand 
des  Nerven  nur  langsam,  und  die  physiologische  Wirkung  ist  gering. 
Indem  man  nun  die  Stellung  der  secundttren  Spirale  suchte,  bei 
welcher  der  Nerv  eben  erregt  wurde,  konnte  man  entscheiden,  ob 
die  Unterbrechung  aur  Zeit  eines  Maximums  oder  eines  Minimums 
eintrat. 

Bei  Anwendung  eines  GROVE'schen  Elements  für  den  primären 
Strom  ergab  sich  die  Gesammtdauer  der  Oscillationen  gleich  etwa 
'  '50  Secunde.  Mit  Einschaltung  einer  KLEiST'schen  Flasche  konnten 
45  Maxinia  hintereinander  beobachtet  «werden ;  die  Anzahl  derselben 
in  der  Secunde  ergab  sich  gleich  2164.  Drei  kleine  aus  Reagens- 
gläsern und  Quecksilber  construirto  Flaschen  gaben  2050,  diese  und 
die  grosse  zusammen  1550  Schwingungen  in  der  Secunde.  Aehnliche 
Oscillationen  ergaben  eich  (7300  in  der  Secunde),  wenn  das  eine 
Ende  der  secundären  Spirale  isolirt,  das  andere  zur  Erde  abgeleitet 
war.  Es  ist  also  dauiit  erwiesen,  dass  auch  eine  leere,  an  einem 
Ende  iaolirte,  am  anderen  Ende  mit  dem  Erdboden  yerbundene  Spi- 
rale sieh  abwechselnd  positiv  und  negativ  ladet,  bis  sie  nach  emer 
Reihe  tob  Sekwankungen  aur  Rahe  kommt  Theoretisob  liisfc  sich 


330    Scuu-r,  QescbmacksDerveo.  Tr&lat,  Taberkelgeichwnlst  der  Zunge. 

ableiten  I  6$m  aolohe  SchwankoDgen  auch  in  einer  dordi  einen 
achlechten  Leiter  wie  den  Nenren  geschlossenen  Spirale  ▼orkoromen. 
Uebrigens  zeigte  sich  bei  allen  diesen  Versuchen  eine  stirkere  Wir- 
kung der  aufsteigend  im  Nerven  gerichteten  Ströme,  so  dass  man 
die  abwechselnde  Bicbtung  der  anfeinander  folgenden  Maziroa  dent^ 
lieb  daran  erkennen  konnte*  BossotlMl. 


M.  Schiff,  Intorno  al  nervi  del  gusto  ed  alla  eterotopia 

tattile. 

8ep.-Abdr.  mm  Lo  «porinsatola  1870  [f]  91  Btn. 

Nach  einigen  Bemerkungen  gegen  Lossama,  der  auf  Orund  ex- 
perimenteller und  klinischer  Beobachtungen  dem  Trigeminus  Ge- 
schmacksfiinctionen  abspricht  (Cbl.  1869.  235  und  377),  wendet  sich 
S.  gegen  Phevost.  S.  hatte  behauptet «  dass  die  vom  Ganglion 
sphenopalatinum  durch  den  Can.  vidianus  sum  Facialis  tretenden 
Fasern  die  Geschmacksnenren  der  vorderen  Zungenpartie  sind,  und 
dass  dieselbe  nach  Zerstörung  dieses  Ganglions  aufhört  Stt  schmecken. 
P.  hatte  in  Gemeinschaft  mit  Rosenthal  die  Experimente  wiederhol^ 
ohne  diese  Angabe  bestätigen  zu  können  ;  erst  mit  der  Durchschneidung 
des  Lingualis  sah  er  die  Geschmacksfunction  der  betreffenden  vor- 
deren Zungenpartie  schwinden.  Dem  gegenüber  hält  S.  an  seinen 
früheren  Angaben  fest,  nachdem  er  sie  an  Hunden  und  Katzen, 
denen  er  das  Ganglion  sphenopalatinum  oder  den  Nerv,  vidianus 
subcutan  vom  Gaumen  aus  oder  nach  der  von  Puevüst  befolgten 
Methode  mit  Entfernung  des  Os  zygomaticum  und  directum  Auf- 
suchen des  Ganglions  durchschnitten  hatte,  aufs  Neue  bestätigt  ge- 
funden hat.  Um  sich  vor  Täuschungen  durch  Diffusion  su  sicberOi 
wurden  auch  die  Giossopharyn^ci  durchschnitten. 

Die  Prüfung  geschalt  mit  verdünnten  Säuren  oder  bitteren 
Lösungen;  namentlich  emptielilt  S.  MERK'sches  Digitalin. 

Der  Rest  der  Arbeit  beschäftigt  sich  mit  einer  in  einigen  sel- 
teucu  Fällen  beobachtete  Sensibilitätsstörung,  wo  starke  Hautreize 
nicht  an  der  gereizten  soudem  an  einer  correspondirenden  Stelle  der 
anderen  KOrperhälfie  empfunden  werden.  SdiUbr. 


U.  Tb^lat,  Note  aar  Tnlc^e  tabercnleux  de  la  boache  et 

en  particuller  de  la  langue. 

Arch.  giüir.  de  med.  1870.  Jaorier  p.  35—47. 
T.  beoachtete  einen  24jäl)rigen,  grossen,  schmächtig  gebauten 
aber  doch  ziemlich   gut  genährten  jungen  Mann,  welcher  ohne  die 
Zeichen  ir^^end  eines  Allgcmeinleidens ,  ohne  sichtbare  oder  anam- 
uestische  Anhaltspunkte  iür  die  Annahme  einer  früheren  syphilitischen 


Digitized  by  Google 


FbImtzbl,  Krisen  nnd  Delirieu. 


331 


Infeotioiiy  eine  kleine,  mehr  derbe  als  harte  Ansobwellang  am  linken 
ZoDgenrande  etwa*  nach  vom  tob  dessen  Mitte  zeigte.  Oer  etwas 
nach  der  nnteren  Fläche  der  Zange  hervorragende  Gipfel  des  Knotens 
bot  eine  Uloeratlon  dar  mit  lebhaftem  Rande,  granrOthlichem,  war- 
sigeroi  wQchemdem  Orande  von  etwa  1  cm.  im  Durchmesser  «nd 
etwas  onregelmässiger  Begrenzung.  Etwas  nach  vom  davon  sah 
man  awei  kleine,  rötbliche  Abschürfungen,  und  einige  Tage  darauf 
eNohienen  gegen  des  ZuDgenbftndchen  hin  mehrere  graugelbe  Fleck- 
ehen.  Die  angrenzenden  Zähne  waren  gesund,  und  in  der  Richtung 
nach  den  zugehörigen  Lymphdrüsen  wurden,  wio  \n  letzteren  selber, 
keine  Schwellungen  bemerkt.  Eine  Diagnose  konnte  nicht  gestellt 
werden,  und  da  ein  antiluetisches  Verfahren  im  Verlaufe  von  1  Mo- 
nat gar  keine  Aenderung  des  localen  Leidens  zu  Wege  gebracht 
hatte,  kehrte  der  Kranke  zu  seiner  Beschuftif2;ung  zurück,  erschien 
aber  6  Monate  später  wieder  im  Krankenliause,  da  sich  das  Geschwür 
vergrössert  hatte,  und  der  Grund  desselben  missfar bi^'er  geworden 
war;  dabei  liatten  sich  die  urau;cbenden  Erosionen  nach  dem  Fre- 
Dulum  zu  vermehrt,  und  waren  etwas  über  die  Mittellinie  nach  rechts 
vorgerückt,  die  ganze  Zunge  war  inässi«^  angeschwollen,  steif  unä 
schmerzhaft  beim  Kauen  geworden  und  bestündig  in  Speichel  ge- 
badet. Eine  abermalige  Behandlung  während  eines  Monats,  mit  ver- 
schiedenen örtlichen  und  tonisirendcn  Mitteln,  blieb  ganz  erfolglos, 
aber  der  Kranke  magerte  etwas  ab  und  zeigte  bei  seiner  Entlassuug 
eine  leichte  Infiltration  der  linken  Lungenspitae.  Nach  3  monatlichem 
Landaufenthalte  kam  er  aum  letaten  Male  in  die  Anstalt  mit  wdter 
vorgeschrittenem  Localleiden  nnd  deutlich  entwickelter  Lungentuber- 
cölose  surflck;  die  Application  des  Ferrum  candens  besserte  die 
Schmershaftigkeit  nnd  Anschwellung  ein  wenig,  aber  der  Kranke 
«dag  nach  etwas  über  5  Wochen  der  rapid  fortschreitenden  Lungen- 
afliBetion.  Die  Autopsie  wies  in  den  Lungen,  dem  Bauchfell  und  den 
BatroperitonealdrUsen  reichliche  Miliartuberkel  nach,  nnd  auch  die 
Veirinderangen  in  der  Zunge  erwiesen  sich  als  Infiltration  von  hirse* 
komgroasen  Tuberkeikndtchen,  die  bis  1  cm.  tief  das  Qewebe  dnreh- 
setsten. 

T.  knüpft  an  diesen  —  seines  Wissens  —  ersten  Fall,  in  dem 
die  tuberculöse  Mundaffection  in  das  Initialstadinm  der  Krankheit 
fällt,  Betrachtungen  über  die  Diagnose  und  Therapie,  die  im  Origi- 
nale nachaulesen  sind.  OIhde. 


FbIntzbl,  Ueber  Ejrisen  und  Delirien  bei  Febris  recanrens. 

VnoDOw's  Areb.  XLIX.  127—185. 

Unter  100  während  der  Monate  December  1868  bis  Februar 
1869  von  F.  auf  der  TRAUBE'schen  Klinik  beobachteten  Fällen  von 
Febris  recurrens  eutscbied  sich  1  Mal  die  Krankheit  nicht  kritisch, 
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4  Mal  fiel  die  Krise  so  auf  die  Onnie  awisoheo  einem  geraden  und 
ungeraden  Tage,  dass  eine  Bestimmung  nieht  thunlich  war.  Von 
allen  anderen  Flllen  liess  sich  in  75  der  Anfang  der  Kranklieit»  als 
welche  der  Sehltttelfrost  betrachtet  wurde,  genau  bestimmen  und  in 
diesen  fiel  die  Krise  47  Mal  auf  einen  ungeraden  Tag  (3^—13.)  und 
2B  Mal  auf  einen  geraden  (4. — 12.)  i  am  hKofigsten  auf  den  7.  Tag 
(34  Mal)  demnächst  auf  den  5.  (17  Mal)  und  6.  (16  Mal). 

Der  Relaps  trat  in  den  100  Fällen  8  Mal  gar  nicht  ein,  27  Mal 
liess  sich  sein  Anfang  nictit  mit  Sicherheit  bestimmen,  in  den  übrigen 
65  Fällen  trat  er  am  häufigsten,  nämlich  17  Mal,  am  15.  Tage  eiui 
demnächst  am  12.  und  13.  Tage  (10  resp.  9.  Mal),  überhaupt  nur 
14  Mal  an  einem  der  kritischen  Tage  des  Hippocratcs.  —  Die  Re- 
lapskrise  trat  34  Mal  an  einem  ungeraden  {'d. — 9.  Tag  vom  Heginn 
des  Relapses  gerechnet)  31  Mal  an  einem  geraden  Tage  (2. — 6.)  ein, 
am  häutigsten  am  4.,  ö.  und  3.  Tage  (besiehungsweise  24,  21  und 
11  Mal). 

Hervorgehoben  zu  werden  verdient  der  schnelle  Ablauf  der 
Krise,  welche  abweichend  von  derjenigen  der  Pneumonie  und  Inter- 
mittens  meist  in  6  —  8,  zuweilen  schon  in  4  Stunden  vollendet  war, 
ferner  die  Grösse  des  Abfalls,  sowohl  der  Temperatur,  wie  der  Puls- 
frequenz. Erstere  sank  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  mindestens  um 
5^,  zuweilen  um  7^,  letztere  um  mindestens  40»  1  Mal  sogar  um  80 
Schläge.  Der  Recurrens  eigentbOmlich  ist  auch  das  sehr  langsama 
Wiederansteigen  der  Temperatur  und  des  Pulses,  so  dass  gewöhn- 
lieb der  Relaps  eintritt,  ehe  Jene  die  normale  Höhe  erreicht  haben.  — 

Delirien  beobachtete  F.  bei  seinen  100  Kranken  12  Mml  nur 
während  des  FieberanfiUls,  ebenso  oft  wahrend  oder  gleich  nach  der 
Krise  und  3  Mal  während  und  nach  der  fieberhaften  Zeit  Die 
während  des  Fiebers  auftretenden  Delirien  waren  meist  nieht  sehr 
laut  und  Terbielten  sich  im  Uebrigen  wie  die  Fieberdelirien  in  an* 
deren  Krankheiten.  Qans  anders  sind  die  während  oder  nach  der 
Krise  auftretenden  Delirien  zu  beurtheilen ;  dieselben  treten  entweder 
als  furibande  unter  dem  Bilde  eines  Delirium  tremens  auf  oder  als 
stille  meist  mit  mehr  oder  weniger  ausgesprochenen  Verfolgungsideen 
und  werden  in  diesen  Fällen  leicht  äberaehen.  fieide  Arten  der 
postfebrileo  Delirien  sind  als  Inanitionsdelirien  aufsufassen,  su  welchen 
auch  das  nach  anderen  acuten  Krankheiten,  auch  wo  ein  Abusus 
spirituosorum  notorisch  nicht  stattfand ,  auftretende  Delirium  tremens 
zu  rechnen  ist.  Die  mangelhafte  Ernährung  während  des  Fiebers, 
die  kritischen  Ausscheidungen  und  die  herabgesetzte  Herzaction  er- 
klären das  Auftreten  dieser  Delirien  hinlänglich.  Ihre  Beseitigung 
gelingt  sowohl  bei  Recurrens,  wie  bei  anderen  acuten  Inanitionszu- 
ständen  (Pneumonie,  Phtisis  etc.)  durch  Opium  und  Morphium,  von 
welchem  letzteren  F.  namentlich  die  subcutane  Anwendung  rühmt 
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0.  Baykr,  Weitere  Beiträge  zur  Frage  Uber  die  Entstehung 

des  ersten  Herztons. 
Areh.  f.  HeUk.  1870.  167-196. 

Vt  bftt  Tenuoht,  der  Frage  Aber  die  Eototehmig  des  ersten 

Httrstons  experimentell  näher  za  treten  and  liess  zu  diesem  Behuf 
AUS  einem  hoch  und  niedrig  stellbaren  Resenroir  durch  einen  dick- 
wandigen  Kautschukschlauchi  der  in  einen  kleinen  neusiibernen 
Trichter  endigte,  Wasser  in  die  Ventrikelhöhle  von  Menschen-  und 
Hundeherzen  einströmen.  Er  fand  auf  diese  Weise  die  TfiAüBE'sche 
Auffassung  bestätigt,  dass  eine  plötzliche  hinreichend  grosse  Span- 
nungszunahrae  in  den  bereits  in  einer  gewissen  Spannung  befindlichen 
elastischen  AtrioveDtriciilarklappenapparat  einen  Ton  erzeugt.  Jede 
Insufficienz  dieses  Klappenapparats,  sei  es  dass  dieselbe  durch  Ver- 
änderungen in  der  Klappe  selbst  oder  durch  Abnormitäten  in  der 
Musculatur  bedingt  war,  vcihinderte  regelmässig  das  Zustandekommen 
eines  Tons. 

Den  so  experimentell  nachgewiesenen  Ilerzklappenton  hält  B. 
aber  seinem  Character  nach  für  nicht  identisch  mit  dem  systolischen 
Herzton,  von  welchem  er  noch  immer  glaubt,  dAss  er  ihn  im  Wesent- 
lichen ab  einen  HersmnskeHon  ansehen  moss.  Er  sucht  dabei  die 
gegen  diese  Aoffassang  geltend  gemachten  EmwAnde  ansfilhrUoher 
SU  widerlegen,  was  im  Original  naehsnlesen  ist.  Er  hilt  das  LuDWiCh 
DoouLsohe  Experiment  (Cbl.  1868.  483)  für  vollkommen  beweisend. 
Die  Möglichkeit^  dass  durch  die  Oontraction  der  Papillarmuskehi  im 
blutleeren  Hersen  auch  eine  toneraeugende  Spannung  der  Atrioventricn- 
larklappen  bedingt  würden  bestreitet  er  aus  der  Anatomie  des  Klappen- 
i^parats,  die  bei  Contraction  der  Papillarmuskeln  lediglich  den  ba- 
salen Theil  der  Zipfel  in  Frage  kommen  lassen  soll  Der  Tbaubb- 
sehe  Einwand,  dass  in  exquisiten  Fälfen  von  Insufficienz  der  Aorten» 
klappen  der  systolische  Ton  an  der  Spitze  fehlt,  wird  vom  Vf.  von 
Neuem  desshalb  aurückgewiesen ,  weil  „nach  seinen  Erfahrungen'« 
dann  immer  degeueratiFe  Zustände  im  Myocardium  vorbanden  wareo^ 
und  diese  Formen  von  Insuf&ciena  der  AortenklappsB  immerhin 
liemlich  selten  (?)  sein  sollen. 

Weiterhin  erörtert  Vf.  ausführlicher  die  Frage,  wie  die  Ge- 
räusche zu  Stande  kommen  und  gelangt  zu  dem  Schluss,  dass  sammt- 
liehe  Gofäss-  und  die  meisten  Herzgeräusche  von  Oscillationen  der 
Flüssigkeitstheilchen  abzuleiten  sind,  die  erst  ihrerseits  wieder  die 
umliegenden  festen  Theile  in  Mitschwingungen  versetzen.  So  ent- 
stehen die  Geräusche  bei  Insufficienz  der  Atrioventricularklappen 
und  der  Semilunarkiappen ,  bei  Stenose  der  venösen  und  arteriellen 
Ostien,  bei  Compression  oder  Dilatation  der  Gefässe,  bei  Aneurysmen. 
Auch  das  Uteringeräusch  der  Schwangeren  und  das  systolische  llirn- 
geräusch  der  Kinder  sind  in  dieser  Weise  zu  erklären.  Andrerseits 
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mm  ein  anderer  Theil  der  im  Cirouletionstystem  aaftretendeo  Ge- 
rftuicbe  auf  eine  verminderte  Anspannung  der  Klappen-  oder  Arterien- 
blute  in  Folge  von  herabgesetztem  Blutdruck  oder  ungenflgender 
Energie  der  Papillarmitskeln  oder  moleculftrer  Störungen  in  der  8nb< 
•tana  der  elasfciecben  Gebilde  besogen  werden.  FrintMl. 


Kleinere  IHlttheiliuigen* 


C.  B.  Greiss,  lieber  gleichzeitige  gesonderte  Walirnehmung  des 
Grundtons   und   eines  Obertons.    Pogg.  Ann.  CXXXVIII.  638-640. 

Dm  den  ersten  Obcrton  neben  dem  Grtiiidtou  sehr  dentlich  börbar  su  macben, 
■oll  man  nacb  O.  eine  Stimmgabel  in  der  Mitte  der  Ziokea  aostreicben.  Dieae  8teU« 
ratsprieht  för  den  Orandton  dnen  SobwiDguogsbanche  vnd  die  Inteoeitit  dee  Orond- 
tone  wird  daher  erbeblieli  geeebwlclil^  ifährend  die  dee  eraten  Obertone  erb&ht  wird. 


N.  Grähant,  Recherches  physiologiques  sur  la  rcspiration  dos  poissone. 

Bibliotb^ae  de  l'dcole  des  hautes  dtades.  Sect.  d.  sc.  natur.  1809.  299  310. 

Vf.  lies«  Fische  in  ahgeschlosoenen  Wassermassen  «thmen  tind  vtr^jücli  nach- 
her deren  Oaagebalt  mit  dem  urapränglicbea  (Methode  von  Humboldt  &  Provkmcal), 
wobd  er  die  Oeee  mitlebt  der  OBieiLm'icbeii  Pampe  eammelte.  Der  Seneratoff 
wird  etcte  feilt  oder  nahestt  ▼enebrt}  daa  abgegebene  KobienaftiireTolaHi  tat  attia 
grösser  als  der  verzehrte  RauerstofT,  selbst  bis  anm  Doppelten,  was  von  vorn  herein 
au  erwarten  war,  das  es  sich  im  Wesentlichen  um  Erstickungsversucbe  handelt. 
Stickstoff  wird  bald  in  geringen  Quaut'täten  aufgenommen  bald  abgegeben;  Control- 
▼erenehe  nit  BnlirpatioD  der  Scbwimnblaae  aeigen  ^r,  dase  nacb  dereelbea  der 
Btickatol^ebalt  dea  Waasera  aieb  nicht  Sodert,  die  Stlekateflknfnaboie  and  Abgabe 
fich  also  nur  anf  die  SchwimrahlaseDluft  beaieht  Auf  den  nnd  COfOaewediael 
bat  die  Eaatirpation  der  Scbwimubiaae  lieinan  Einflaee.  Eanaaan. 


KlpPlNG,  Ueber  einige  niicroscopisclie  Befunde  in  der  Hirnrinde  von 
Geisteskranken,  die  in  Melancholie  verstorben.  Allgem.  Zuitucbr.  für 
Payeb.  XXTI.  60S-«16. 

An  den  OeUmen  von  8  Uelanebolieehen,  welche  aSmintlieh  tebon  liagere 
an  GUoroee  oder  anderen  Fehlen  der  Blntniediiing  glitten  hatten,  fSuid  Vt' 

in  der  schon  bei  maeroeeopiteber  Betrachtung  feuchten  und  wKssrig  glänzenden 
Rinde  als  ooustante  VerXnderan^  eine  abnorme  Erweiterung  der  die  Uefässe  beglei* 
teudcu  Lympbscheiden  aowie  des  epicerebralen  L^mpbrauma.  Im  Oegeusats  zu  den 
GeUnien  von  anderen  CMeleakraaken,  inabeeondere  Paralylikem,  waren  Uer  die 
LynipbrlnaM  dnrchweg  eebr  stark  ausgedehnt*  niaht  selten  bnebtig  anfj^trieben  ond 
dem  entsprechend  die  DlutgeAsae  oft  nnverhftltnissmSasig  eng  and  scbmal  nnd  ihre 
Wandungen  schlaff  und  faltig.  — >  Die  Oanglienzellen  erschienen  sehr  schlank  und 
dfion,  arm  an  Kömcbea  und  Ton  einem  ODgewöbnlicb  breiteu  hellen  gläoaenden 
Sana  angeben.  Ponflek. 
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Lamdbibqx,  Pigmentation  des  gaoglions  lymphatiques  consioative  k 
la  gangr&ne  siehe.   Om.  mM.  1870.  No.  1. 

Bei  der  Rrction  eines  Mannes  mit  embolischer  Gangrän  des  Fnsscs,  in  dertn 
Verlaaf  mthrnml^  nuspedehnte  Lrmphangitis ,  verbunden  mit  Scliwolliinp  dftr  Ingut- 
naldrfisen  der  betreffenden  Seite  aufgetreten  war,  zeigte  sich  die  unterste  Leisten- 
drÜM  bMOndvr«  stark  TdrgrOssert  und  auf  dem  Durchschnitt  schiefrig,  hin  «nd  da 
•chwSrsUeh,  wlhrmd  die  tbrif  an  klainar  nad  von  nonnalam  Anstahan  wsran.  Dia 
Bchiefriga  Firbaiig  war  bedingt  doreh  aino  reichliche  Deposition  amorpher  acbwanar 
Körnchen  von  verschiedener  Grösse,  welche  nicht  an  Zellen  geknüpft  waren,  in  das 
Drfisengewebe.  Aus  ihrer  Unlöslichkeit  in  Salz-,  Salpetersäure  und  Königswasser 
aiaht  yt  dan  Sehloas,  dan  ai  sich  um  Kobleupartikeln  bandle,  bervorgegaugeu  aas 
ttufsniraiaar  Dnaateoiiff  dar  gSDfrlaaadraadaii  Waielithalla.  Foaflsk. 


Th.  Annandale,  Gase  of  thyroid  dislocation  of  the  hip-jomt  with  an 

aceOUllt  of  itS  dissectioil.     Hritish  med.  Jonrn.  1H70.  No.  474. 

Vf.  hatte  Uelegeuheit  einen  Fat.  au  behandeln,  welcher  durch  ein  Bisenbahn* 
■sglBck  Munar  mahraraa  andaren  aaiir  aakwana  Yaiiataufaa  dm  LnzatiOB  da« 
ainan  Obandiankalkopfes  auf  das  For.  otrala  arlittan  batta.*  VC  raponirla  dia  Luxa- 
tion; einige  Stunden  darauf  trat  jedoch  der  Tod  ein,  und  die  Section  seigte  an  dam 
verletzten  Hüftgelenk  :  leichte  Blufinfiltration  der  Mnskeln  an  der  vorderen  hinteren 
und  äuaseren  Seite  des  Gelenks,  starke  Zerreissung  und  blutige  Infiltration  der 
Maakaln  an  dar  Inoaiiiaita  basoadava  das  11  usa.  obtufalsr  tat  rom  dMi  atnsalaa 
Faaani  ia  daa  Aoatabnlom  gadriagt  waraa.  Dia  Galaakkapial  war  aaah  iaaaa  nad 
unten  ausgiebig  zerrissen,  ebenso  das  Lig.  teres  dicht  an  seinem  Anflatzpnncte  am 
Caput  femoris  abgerissen.  Der  vordere  und  Kussere  Theil  der  Qeiauiikapsel  war 
erhalten  und  besonders  das  Lig.  ileo>femoraIe  nicht  verletst.  Basdi. 


R.  ASSMAMN,  Die  Hämophilie.    loaug.  Diss.  Barila  1869.  86  8to. 

▼f.  tfiailt  die  OaseUabta  nabrarar  Blatar  aus  Eiaar  Familia  aiit,  waleba  er 
darch  vier  Generationaa  Tarfolgen  konnte.   Alle  Bluter,  acbt  an  dar  Zabl,  welche 

»nm  Theil  schon  im  fnlhcten  Lebensalter  dnrch  nnstillbnre  Blotnngen  zu  Grunde 
gingen,  waren  männlichen  Geschlechts  und  sieben  von  iiincn  waren  Kinder  von  nicht 
blutenden  Frauen  desselben  Stammes,  welche  also  aU  sogeuannte  „Conductoren" 
dia  Aalaga  an  Blntnagaa  aar  auf  Ibra  Söbaa  vararbtaa.  Dia  Toa  Vt  ia  ainam 
Falle  wiederholt  Torgenommeoa  miefoaaopiseba  üntarsnebuDg  daa  Blnlas  argab  ent- 
sprechend einer  schon  von  Qrakdidier  ausgesprochenen  BehaaptUBg  Snf  etwa  1600 
rothe  Blutkörperchen  nur  ein  waissea.  (Vgl.  Chi.  1868.  148.)  Ssaator. 


H.  O.  S0TT09|  VeneseotioD  to  relieve  distensioo  of  tbe  right  side  of 
the  heart  and  passive  coDgestiofi  of  the  lungs.    London  Hadie.  Timea 

and  Gazette  1868.  II.  1016. 

Gestützt  auf  9  kurz  mitgetheilte  Fülle  seiner  Praxis  empfiehlt  Vf.  bei  Htarker 
Dilatation  des  rechten  Ventrikels  in  Folge  von  Klappenfehlern  und  consecutiven 
Congestionssuständen  in  den  Lungen  die  Institution  eines  reichlichen  Aderlasses 
(11^16  Unsaa),  da  aaf  diaaa  Wcisa  bri  dam  Kraakan  niabft  aar  aina  aagaabliek» 
Ueba  Kilaichterung  seiner  Dyspnoe,  sondern  oft  auch  eine  lange  Zeit  anhaltende 
Besserong  herbeigeführt  wurde.  Er  hat  von  reichlichen  Venäsectionen  hier  stets 
gute  Erfolge  gesehen,  sei  es,  dass  die  Dilatation  des  recbteu  Ventrikels  direct  durch 
einen  Mitralklappenfehler,  sei  es  dass  sie  indirect  dnrch  eine  Affection  des  Aortan- 
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OBtinms  bedingt  war.  Grade  wenn  die  Cyanose  nod  Dyspnoe  sebr  stark  sind,  iar 
'  Pols  dabei  klein  und  scbwach  und  dio  TTant  kalt  ist,  bleibt  jeder  andere  therspea- 
■  tisch«  yenDcb  erfolglos,  selbst  ^timulaotien  haben  gar  keinen  Nutsen.  Fr«nu«L 


A.  EuLENBURG^  Ein  vereinfachtes  Ver&hreD  nur  DrackuDnsmemQng. 

fierl.  klin.  Wochenschr.  1869.  No.  44. 

Um  die  £mp6ndlicbkett  für  Drnokunteraebieda  su  messen,  besiUen  wir  als 
piMiich  vanrtadale  fit^hoim  ma  das  AnflagMi  vcn  0«widitaB  Bsdi  toi  Vorgang« 
von  E.  H.  Wbmhu  Zur  Omgakaag  dar  bakmotoii  maniiigCMsfa«ii  P«lil«rqoell6B  A««er 
Methode  bat  Vf.  ein  n«n«a  Instrnment  coustruirt  (BarKsthesiometer).   Duselbe  be- 

'  steht  im  Wesentlichen  aus  einer  Spiralfeder,  darcb  deren  schwMchere  oder  stärkere 
AnspiUBDang  auf  eine  angesohraubte  Hautkaotschukplatte  ein  variabler  Druck  ajuf 
^  II«iit  «nsgafiU  wird.  Ihirdi  üutm  Zeiger,  wMbm  ir«nattl«bl  «i»M  Sftlnr«^ 
vad  «iB«r  L«art«ng«  (nlt  d«r  dl«  Bplralfedcr  iwdi  Baltobao  nMumragsdrOekt  wifd) 
dareh  dt«  grossere  oder  geringere  Spannung  der  Pedar  sich  Terscbiebt,  wird  auf 
einem  Zifferblatt  der  jedesmalige  Grad  der  Belastnng  angeseigt;  die  Eintheilang  des 
Zifferblattes  ist  auf  einer  Wagscbaale  empirisch  festgestellt,  indem  jedesmal  ein 

*  McA  dttt^bw  s.  B.  1  grab  «olqHrifl^  MothnageL 


P.  M.  Simon,  Du  traitomcnt  de  Npilepsie  par  le  bromore  de  poUtMiam. 

Bull.  gia.  d.  Thörap.  LXXVll.  506-514. 

Vf.  theilt  ausführlicher  10  Fälle  inreterirter  Epilepsie  mit,  die  mit  Bromkalinm 
bakandelt  Warden.  la  ktiaeai  d«f««lb«a  ward«  aia«  B«il«nf  «laielt,  aar  bOdttlaaa 
«la«  Tortbarftfeaada  TaraMoraaf  dar  AalMIl«^  di«  aaehbar  ia  dw  Bogal  an  ao  ia- 

tensiver  wiederkehrten ;  blos  la  «inen  Fall  mit  tiefer  geistiger  Bchwich«  wurde  «la« 
Besserung  des  psycliischeo  Zostandes  berbeigaAhr^  soaat  atoigarl«  sieh  sogar  meist 
das  Torbaudene  maoiacaliscbe  Delirium.  KoUmagtl. 


Weinlechkrr,  lieber  das  Rhinosclerom  (Hbbra).    AUgem.  Wiaa.  mad. 

Z«itnng  1870.  No.  11. 

W.  stellte  in  der  k.  k.  GesellscbaA  der  Aente  in  Wien  einen  Fall  des  eigen- 
tiifladiehMi  voa  HaaaA  Jdagat  bacebriabaaaa  kaollifeB  Haallaldaat  dar  Naaa  ror 
aad  bariebtal«  fiber  6  tob  ihm  sonst  aoab  baobadita  fllla  desaalbaa  AftMtfoa  voa 

der  zusammen  3  MUnner  und  3  Frauen  befallen  wurden.  Drei  waren  nachweislich 
früher  syphilitisch  erkrankt,  2  nicht  sicher,  1  sicher  nicht.  In  der  darauf  folgenden 
Discossion  theilte  Kohh  den  microscopiscben  Befund  mit.  Das  normale  Gewebe  sei 
dnrab  aMuaenbaft  eingelagert«  ZaUaaalaaiMat«  (w«lcfaar  ArtY  Raf.)  ia  boban  Grad« 
altsrirt,  indem  dnreb  dia  aiafalagarta  ZalUiABdaag  das  BiadagawalM  d«a  Coilama 
AUS  seiner  Lage  verdrXngt  sei.  In  den  6  Fällen  von  W.  sowie  in  den  von  Kohn 
und  IIoFMocKL  beobachteten  Fällen  erwies  sich  jede  antisyphiütiscbe  Behnndlnng 
wirkungslos;  es  wird  die  Behauptung  Hbbra 's  bestätigt,  dass  es  sieb  um  eine  Krank- 
haft eigenar  Art  bandal«.  CHM» 


9cii#tl|nB|ai:  la  No.  18  8.  m  Z.  4  t.  n.  L  wwaiaaf  alba**  it  „nnaif  alba**  — 
B.  S77  Z.  •  n.  1.  „KftsTBR**  «t  »Koasia'*«  —  8.  Sn  S,  5>.  a.  1.  nViLba» 
Hta**  «t  „ALLama**. 

Blaseadnaflea  ilr  4ss  OaatntUall  wolle  man  aa  den  Redaeteor,  Berlin,  BIum's  Hof  Ve.  1,  oder 
 (gpur  BetocMass)  aa  die  Verlacshandlans,  Berlin,  Unter  den  Linden  68,  »drculren. 

Vsrisff  ven  ▲«§ äst  HIrsebwaU  In  Mla.  —  Droek  von  &  ■»  Sormann  In  BsHte. 
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iMliaUt    BoLLKT,  blinddarmförmigre  Drüsen  d«t  Ifftgens  (Orig.  -  Mitth.  flebWn.) 

—  Schön N,  Verhalten  des  WaMHerstoffsuperoxyds  bu  Blut.  (Orig-Mittb.).  — 

RobLMANN,  Entwiekelang  der  2«äbne.  —  CzBKRir;  Eroblmabii,  BeobMbtou- 
gtn  an  ProtoplMB«  niederer  TUere.  —  Bdstbi,  «rterielle  TreuftMioik  —  La««- 
BAR8,  Melanom  der  Cornea.  *—  KsBBie,  Uotersocbungen  über  Cbioin.  — 

CoBHiL,  Artbriü.  tabereeloMU  —  SveBBs,  Brticb  dM  Kehlkopfs.  —  DBCAevao, 
LeberabsceMe.      Hbtham»  k  PtBDLBK,  Netsbau tgliom  mit  Hetesteseo.  ft«t> 

CHART,  Blut  und  Harn  bei  Luuklimie.  —  Hadi.ock,  Di^fitalis  bei  Deliriuni  tremens. 

—  Luv.  &  VvisiM,  Befand  bei  £{>ilep8ie.  —  Stcoehrii«,  Sublimatii^ectioaeii  bei 
Syphilit. 

UibiP  At  blMdtnnftnnigeii  DrOttn  des  Magern. 

Yen 

Alexander  Bollett« 

(SehlaM  ra  fi.  886). 

AI«  ein  Beispiel  Ar  eine  sehr  ausgeprägte  Entwiekelang  slmnit. 
lieber  Abtheilnngen  ütlhre  ich  hier  folgende  mtorometriflelie  Bestim- 
mungen  an: 

Bei  einer  mittleren  Entfernung  des  Niveaus  der  Magensehieim« 
baut  Ten  dem  blinden  Ende  der  Labdrflsen  von  1,155  mm.  betrug 
die  Tiefe  der  Magengruben  0,066  mm.,  die  Länge  des  inneren  Scball- 
stttckes  0,121  mm.,  die  Länge  des  äusseren  Schaltstückes  0,121  mm., 
die  Länge  des  Endstfickes  des  Drfisenscblauches  0^7  mm.  im 
Mittel. 

In  der  B^el  besitzt  das  Endstäok  des  Drü Renschlau chcs  die 
grösste  Länge.  Ea  kommt  aber  aueb  vor,  dass  dasselbe  kürzer  er- 
scheint, als  die  beiden  Sehaltstücke  sasammen,  und  zwar  ist  in  diesen 
Fällen  das  innere  Sohaltstäck  stark  in  die  Länge  entwickelt 

VUl.  JebrgBiig.    '  » 
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In  anderen  Fitten  erscheinen  wieder  die  beiden  SohalCitfieke 
lehr  verkfirzt»  und  der  Unterecbied  swiechen  denselben  erscheint  ver- 
wiidit,  ohne  jedoch  yölUg  aufgehoben  su  sein.    In  den  leteteren 

Fällen  tritt  bei  einer  weniger  genauen  (Jntertuehang  vorerst  nur  ein 
von  dem  Endstück  des  Drüaenschlanchee  au  unterscbeidendea  Mlln- 
dungsstfick  deutlich  hervor. 

Was  nun  die  Epithelien  der  vorerwAhoten  Drutenttficke  beirifft 
so  Bei  Folgendes  bemerkt. 

Das  Endstück  des  Drüsenschlauches  ist  mit  zweierlei  Zellen  aus- 
gekleidet. Ich  will  dieselben  als  delomorpbe  und  adelomorpbe 
Zellen  der  Labdrüsen  bezeichnen. 

Die  delomorphen  Zellen  haben  eine  scharf  ausgeprägte  Gestalt 
und  ein  dunkleres  Ansehen,  sie  sind  von  runder,  ovoider  oder  eckiger 
Form  und  besitzen  einen  oder  zwei  runde  Kenio,  sie  sitzen  der 
Membrana  propria  des  Drüsenschlauchos  an  und  zwar  meist  einzeln 
durch  bestimmte  Abstände  getrennt.  Diese  dissociirten  Zellen  fallen 
bei  der  Untersuchung  der  Drüsen  vor  Allem  auf.  Sic  sind  es,  welche 
als  Labzeilen  innerhalb  der  Drüsen  beschrieben  und  abgebildet  wer- 
den (EcKEB,  IcoNKS  phjsiolog.  Taf.  L  Fig.  XIL;  Kölliker,  Gewebe- 
lehre 1867  p.  401.  Fig.  27  8.  B.;  Fbet,  Histologie  1870  p.  472. 
Fig.  442.).  Insbesondere  besiehen  sich  die  Darstellangcn ,  welche 
F.  £.  SoauLT»  (Arch.  f.  micr.  Anatomie  IIL  179.)  von  dem  Ver- 
bältniss  der  Labsellen^Ba  den  Drfisen  gegeben  bat,  nur  auf  unsere 
delomorphen  Zellen. 

Die  delomorphen  Zellen  des  Endstückes  liegen,  *wie  gesagt,  ein- 
seitig der  Membrana  propria  an,  sie  begrenaen  aber  in  der  Regel 
nicht  das  im  EndstOok  befindliche  Orüsenlnmen. 

Ich  habe  das  Letstere  nur  bei  einer  der  oben  genannten  Thier- 
Bpecies  bisher  gesehen,  dort  ist  es  aber  die  Regel. 

Stellt  man  sich  die  Membrana  propia  des  Endstückes  des  Drü» 
senschiauches  als  aufgeblasenen  Schlauch  vor  und  unsere  dissociirten 
delomorphen  Zellen  an  die  innere  Oberfläche  der  Wandung  in  be- 
stimmten Abständen  angelegt  und  swar  so,  dass  sie  den  Theil  des 
Schlauches,  an  welchem  sie  anliegen,  mehr  oder  weniger  hervor- 
wölben, während  sie  zugleich  noch  ins  Innere  des  Schlauches  etwas 
vorspringen,  so  kann  man  sich  in  den  so  vorgestellten  und  mit  den 
delomorphen  Zellen  belegten  Schlauch,  eine  neue  Zellenmassc  hinein 
gelagert  denken,  welche  den  ganzen  Schlauch  bis  auf  einen  kleinen 
centralen  Canal  voUsliindig  ausfüllt.  Die  Masse  dieser  Zellen  ent- 
spricht dann  den  im  Endstück  der  Labdrüsen  vorhandenen  adelo- 
morphen  Zellen,  der  kleine  centrale  Canal,  welcher  zwischen  diesen 
ausammenhängenden  Zellen  durchläuft,  ist  das  Lumen  des  Endstücks, 
welches  in  der  Regel  allein  von  den  zusammenhängenden  adelo- 
morphen  Zellen  begrenzt  wird,  während  die  delomorphen  Zellen 
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swiachao  d«r  Membrana  propria  und  den  adeKomorphen  Zellen  ein« 
•  gebettet  liegen. 

Mar  in  dem  einen  oben  angefilbrCen  Falle,  wo  die  delomorphen 
Zellen  bis  an  das  Lumen  ▼ordringen,  wird  der  Zosammenbang  der 
adelomorphen  Zeilen  vom  Lumen  des  EndstQokei  aus  durcb  eben 
jene  Tereinselt  yorspringenden  delomorpb^n  Zellen  unterbroeben 
wahrgenommen. 

Die  adelomorphen  Drüsenzellen  sind  in  ihrem  Zusammenhange 
bisher  entweder  gar  nicht  oder  nur  sehr  unvollkommen  beobachtet 
worden;  sie  erscheinen  im  Vergleich  mit  den  delomorphen  Zellen 
heiler,  schwächer  lichtbrechend.  Sie  besitzen  runde  Kerne  wie  jene 
and  lassen  sich  als  znflftn)nienhängende  Zellen rnosaik  demonstriren. 
Das  Verhältniss  der  Zahl  der  delomorphen  Zellen  zu  der  Zahl  der 
adelomorphen  Zellen  des  Endstückes  ist  bei  verschiedenen  Thieren 
ein  sehr  verschiedenes. 

Bei  einem  und  demselben  Thiene  kann  unter  Umständen  ein 
Wechsel  in  dem  Verhältniss  der  Grösse  der  delomor{)hen  Zellen  zu 
der  Grösse  der  adelomorphen  Zellen  des  Endstückes  beohachtet 
werden.  Die  beiden  Arten  von  Zellen  sind  durch  eine  ganze  Reihe 
von  Reactionen  vollstutidig  scharf  von  einander  sowohl,  als  auch  von 
den  übrigen  Epithelien  des  Magens  zu  trennen. 

Eine  genetische  Beziehung  der 'zweierlei  Zellen  des  Endstückes 
BU  einander  konnte  ich  bis  jetst  nicht  wahrnehmen.  Das  äussere 
Sebaltstfick,  weichet  sieb  an  das  EndstOek  aasehliesst,  wird  von  Zellen 
ausgekleidet,  welche  sich  in  Bezug  auf  Ghüsse  und  Reactionen*  den 
delomorphen  Zellen  des  EndstQckes  anscbliessen,  sie  kommen  aber 
im  äusseren  Scbaltatflck  als  susammenbängender  Wandbeleg  vor, 
niebt  dissodirt  wie  im  ESndslfiok;  häufig  erseheinen  sie  in  die  Länge 
gestreckt  und  dacbaiegelartig  geordnet,  so  dass  das  etwas  augespitste 
gegen  das  EndstOck  gekehrte  2Sellenende  unter  dem  bauchigeren 
gegen  das  innere  Schaltstück  gekehrten  Zellenende  einer  tiefer  he- 
genden Zelle  an  die  Membrana  propria  angelagert  erscheint. 

Die  angefahrten  Zellen  bilden  ferner  hier  die  alleinige  Begren- 
eang  des  Lumens,  indem  die  adelomorphen  Zellen  des  Endstückes 
dort  anfhör«!,  WO  gleichsam  durch  Association  der  delomorphen 
Zellen  die  neue  susaramenhängende  Umgrenzung  des  Lumens  und 
damit  das  äussere  Schaltstück  entsteht.  Das  Epithel  des  äusseren 
Schaltstttckes  setzt  sich  dann  aiemlich  scharf  gegen  das  Epithel  des 
inneren  Schaltstückes  ab. 

Dieses  letztere  besteht  aus  kleineren  ziemlich  ebenmässig  ent« 
wickelten  mit  runden  Kernen  versehenen  Zellen,  welche  allmählich 
durch  Verlängerung  des  auf  der  Oberfläche  senkrechten  Durchmessers 
in  das  Cylinderepithel  der  Magengruben  übergehen.  Die  Epithel- 
sellen des  inneren  Schaltstückes  sind  durch  ihre  Form  und  ihre  Re- 
actionen ebenfaiis  von  allen  übrigen  Drüsenzeilen  zu  trennen.  Von 
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den  CyliDdeneUen  d«r  Magengruben,  an  welche  sie  eich  anechliesien, 
nnterecheiden  sie  sich  .besondere  dadurch ,  dass-  sie  durch  Einfldsae,  • 
welche  alle  Cyltndersellen  in  eharaderistische  Becher  verwandeln, 
nicht  in  derselben  Weise  Terindert  werden. 

VfiUig  verschieden  von  den  LabdrOsen  sind  die  SohleimdHIaen 
des  ^lonistheiles  des  Magens;  ich  muss  das  neueren  gegentheiligen 
Angaben  (Klein  in  Stricker's  Handbuch  der  Gewebelehre  p.  990) 
gegenüber  auf  das  Entsciiicdctistc  aufrecht  erhalten. 

Ich  werde  eine  auf  viele  hunderte  von  Präparaten,  die  sich 
wolil  conservirt  in  meiner  Sammlung  befinden,  gestützte  und  mit  Ab- 
bildungen versehene  ausführliche  Abhandlung  über  die  oben  berührten 
merkwürdigen  Verhältnisse  demnächst  veröffentlichen  und  darin  auch 
die  Methoden  niittheilen,  die,  wie  ich  glaube,  jedermann  leicht  von 
der  Richtigkeit  der  dargelegten  Anschauungen  Uberseugen  werden. 

Qraa,  am  7.  April  1870. 


Ueber  des  Verhalfm  des  WseserttofllMjperoxyds  zu  tcliwerelammoaium- 

haittgem  Blvte. 

Von 

Nachdem  SCBÖMBBIV  im  8.  Bande  der  Zeitschrift  ftlr  Biologie 
Wasserstoffiiuperoxjd  als  Reagens  auf  Blausäure  im  Blute  angegeben, 
und  Hdusimoa  im  Jahrgange  1868  dieses  Blattes  besprochen  bat^  dass 
jede  saure  Reaction  des  Blutes  jene  Bräunung  durch  Wasserstoff- 
'  superoxyd  veranlasst  und  zu  dem  Resultate  gelangte,  dass  Bräunung 
des  Blutes  au  sich  noch  kein  Beweis  für  die  Anwesenheit  von  Blau- 
•fture  sei,  dass  diese  erst  durch  die  Untersuchung  der  Reaction  und 
des  spectroscopischeu  Verhaltens  sicher  gestellt  werde,  kann  ich  hin- 
Bufiigen,  dass  Schwcfelammonium  und  Wasserstoffsuperoxyd  diese 
Bräunung  eben  so  leicht  hervorruft  wie  Blausäure,  und  dass  die  durch 
HAmS  und  HjOj,  hervorgerufenen  Erscheinungen  den  durch  Blau- 
säure und  HjO]  veranlassten  ähnlicher  sind,  als  den  durch  Säure 
bewirkten,  da  kein  Niedcrächlag  erfolgt,  nur  kleine  HAuiiS mengen 
nötbig  sind  und  da»  spektt-oäkopische  Verhalten  fast  dasselbe  ist.  — 
Setzt  man  zu  verdünntem  Blute  wenig  HAmS,  ao  bleibt  dasselbe  be- 
kanntlich seiner  Farbe  nach  ungeändert  wie  bei  Blauääuregehalt, 
seigt  jedoch  im  8pectralapparate  einen  hielten  Streiten  zwischen  D 
und  E  statt  der  beiden  Bluibüiidcr.  Füllt  man  eine  kleine  luttdicht 
schliessende  Kapsel,  die  spcctroscopische  Untersuchung  gestattet,  mit 
diesem  Blute  vollkommen,  so  dass  nur  ein  kleines  Luftbläschen  übrig- 
bleibt, 80  genügt  schon  kurzes  Schütteln,  um  die  beiden  Blutbänder 
wieder  hervorzurufen;  eiu  Beweis,  wie  wenig  Sauerstoff  genügt,  um 
die  Wirkung  des  ilAmS  aufauheben.    Setzt  man  au  HAmS  haltigem 
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Blate  H^Ot»  so  nimmt  dasaeibe  bei  genügendem  Zusätze  genau  die- 
selbe braune  Fftrbe  an,  wie  blaasäurehaltixes  Blut  Bei  richtig  ge- 
w&blten  Mengenverhältnissen  von  Blut,  Wasser,  HAmS  und  H^O^  kann 
man  stets  dieselbe  Farbonniiance  erhalten,  wie  bei  Blausäure.  Noch 
bequemer  erkennt  man  die  Uebereinstimmung  bei  Anwendung  zweier 
prismatischer  Absorptionsgefässe,  welche  verschieden  dicke  Flüssig- 
keitsschichten  mit  einander  zu  vergleichen  gestatten.  Untersucht  man 
die  HAmS  und  H^O^  haitige  Flüssigkeit  spectroscopisch,  so  sieht  man 
gerade  so  wie  bei  der  CyH  haitigen  die  beiden  Absorptionsbänder 
des  Hämoglobins  und  bei  geringen  Graden  der  Bräunung  weiter 
nichts.  Ist  dagegen  die  Bräunung  so  stark,  dass  fast  das  ganze  Spec- 
trum vom  Violett  bis  l)  verdunkelt  erscheint,  so  tritt  gerade  in  der 
Mitte  zwischen  C  und  D  ein  Absorptious-  (Häroatin-)  Streifen  auf, 
der  bei  sehr  sterker  Bräunung  %  des  Raumes  ewiaehen  0  nnd  D 
einnimmt  An  den  beiden  Hftmoglobinstreifen  erkennt  man,  dass 
H^Ot  die  redttdrende  Wirkung  des  HAmS  aolhebt  Den  QHtmfm 
im  Both  könnte  man  nun  für  anterseheidend  halten,  allein  anck  das 
klassinrehaltif^  dorob  HsQi  gebrftonte  Blnt  seigt  denselben,  wenn 
aneh  sp&ter  und  scbwileber.  Es  ist  also  klar,  dass  dieBrinnnng 
dnreb  H^C^  aoob  bei  Beachtung  der  Reaction  nnd  des  speetrosoo- 
piseben  Verbaltens  keinen  Soblnte  anf  die  Anwesenheit  bestimmter 
Stoffs  im  Blnte  gestattet,  denn  ttber  kon  oder  lang  mdobten  wieder 
andere  Substansen  gefunden  werden,  die  sich  eben  so  verhalten« 

Das  HiOg  war  aus  Bariomsuperozydhydrat  mit  Koblenslore  dar- 
gestellt worden  und  neutral. 
Stettin,  19.  April  1870. 


J.  KoLLHANM,  £iitwickelang  der  Milch-  und  Ersatzzähne 

heim  MeDBchen. 

Ztsebr.  f.  wiis.  Zoologrie  XX.  146—236. 

Vf.  hat  ausser  an  8iiu^'ethicrl'ötus  besonders  auch  an  Präparaten 
vom  Menschen,  sowohl  aus  der  fötalen  wie  aus  späteren  Perioden, 
zahlreiche  Untersuchungen  angestellt,  welche  namentlich  über  die 
erste  Entstehung  mancher  Abnormitäten  des  Zaimsystcms  Auf- 
klärungen anbahnen.  —  In  Betreff  des  Histologischen  bestätigt  er 
fast  durchweg  die  Darstellung  Köllikbr's,  namentlich  auch  den 
epithelialen  Character  des  Schmelsorgans  mit  seinem  inneren  und 
&usseren  Epithel,  und  verficht  auoh  gegenüber  WaIjOeyer  die  An- 
sicht, dass  die  ScbmelBprismen  nnd  ebenso  anob  das  Zahnbein  nieht 
dnreb  direote  Verkalkung  des  Zellprotoplasma,  sondern  einer  von 
den  Zellen  ansgeeebiedenen  Intereellularaabstans  sich  bilden.  Die 
Cylindenellen  des  Sehmelaorgans  sind  wie  an  den  Seiten  so  aneh 
an  ihrer  deir  Papille  anüntaenden  Basis  von  einer  Zellmembran  ttber- 
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logen  I  durch  welche  hiodarch  die  Seoretion  der  Schmelz substaDS 
geschieht,  während  ihre  zugespiUtoo  inneren  Enden  mit  Ausläufern 
der  Zellen  des  Stratum  intermedium  zusammenhängen.   LeUtere  Tor- 
mitteln   das   Flächenwachstbum   der  Schmelzmembran,    indem  sie 
wuchern,  dann  immer  einzelne  derselben  sich  verlängern  und  zwischen 
die  alten  Cylinderzellen  einschieben.    Die  erwähnten  Basaldeckcl  der 
Cylinderzellen,  seitlich  mit  einander  zusammenhängend,  machen  eine 
hautartige  Schicht  aus,  welche  vor  der  Absetzung  des  Schmelzes  der 
Membrana  praeformativa  der  Autoren  entspricht,  nach  Vollendung 
des    Zahns    das    Schmclzoberhäutchen   ist.     Die    Querbinden  der 
Schmelzfasern  und  ebenso  aucli  die  Wellenbiegungen  der  Dentin- 
fasern erklärt  Vf.  als  Druckwirkungen;  sie  entstehen,  wenn  während 
der  Entwickelung  dieser   Gewebe   die  Kaubewegungen   einen  ab- 
wechselnden Druck  auf  die  Zahnanlage  mit  sich  bringen,  sind  dess- 
balb  viel  stärker  ausgesproolien  in  den  Ersatszähnen  als  in  den 
Milchiihnen  und  ellrker  in  den  später  gebildeten  Sobkditen  $h  im 
den  früheren.   Naeb  Ablagerung  einer  genügenden  Sebmelisohicbt 
kann  dns  bedeckende  lockere  Qewebe  in  ein  ossificirendee  Bbutom 
eich  umwandehi  und  eine  Sohicht  Oement  auf  die  Z«bnkrene  «b- 
setsen,  wm  bei  ma^gtm  Hnftbieren  regelmässig  gesebieht,  Buweilen 
nber  pnrtieU  meb  beim  Menseben  Torkommt  —  Die  sogen.  Inter- 
globolarrltnme  im  Dentin  erkannte  Vf.  dnrcb  vergleichende  Uato^• 
Buchungen  als  sebr  anregelmässige,  bald  vorhandene,  bald  fehlende^ 
bald  reiben  weise  geordnete,  bald  zerstreut  liegende  Bildungen,  näm- 
lieb  unverkalkt  gebliebene  Stellen  des  Zaiinbeinknorpels,  wetebe  nicht 
SU  einer  schichtweisen  Bildung  des  Dentins  in  Beziehung  stehen  und 
mehr  eine  zufällige    Erscheinung  darstellen.  ~   Die  secundären 
Scbmelzkeime  für  die  Ersateaäbne  f'prossen  immer  aus  dem  Halse 
des  primären  Schmelzorgans,  d.  i.  dem  Verbindungsstrang  mit  dem 
Mundhöhlenepithel  hervor,  und  zwar  immer  auf  der  medianen,  der 
Zunge  zugewandten  Seite  des  Milchzahns,  wo  in  Folge  dessen  auch 
die  Anlage  des  Ersatzzahns  immer  ihre  Lage  hat,  und  zwar  im  All- 
gemeinen in  der  Alveole  des  Milchzahns.    Nur  der  2.  Präniolarzahn 
macht  dadurch  eine  Ausnahme,  dass  er  beim  2'  jjährigen  Kinde  in 
einer  eigenen  kleinen  Knochenhöhle  steckt,  welche  in  der  inneren 
Knochenwand  der  Alveole  des  Milchzahns  ihre  Lage  hat.  Beim  drei 
Wochen  alten  Kinde  ist  der  secundärc  Schmelzkeira  dieses  Zahns 
noch  als  ein  Epithelpfropf  im  Zusammenhange  mit  dem  Mundhöhlen- 
epithel  zu  dcmoustriren.    In  BetreflF  der  Molaren  bestätigt  Vf.  die 
Angabe  QooDSiRS  dass  der  erste  Molarzahn  der  Vater  des  2.  und  3. 
ist,  indem  er  sich  zu  diesen  ganz  ähnlich,  wie  ein  Milchzahn  zu 
seinem  Ersatezabn  verbält,  nar  dass  die  secnndiren  Scbmelzkeime 
nach  der  hinteren  Seite  des  primären  2^ns  berantermcbsen»  nnd 
die  Anlagen  eine  hinter  die  andere  zu  liegen  kommen.  —  Vf.  macht 
ancb  viele  spedeUe  SMtangaben  Uber  das  Auftreten  der  ersten  An- 
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läge  und  über  den  Fortschritt  der  Entwickelung  der  einzelnen  Zähne, 
welcher  sich  ja  durch  das  fötale  und  das  ^anze  jugendliche  Lebens- 
alter hinzieht.  Im  Allgemeinen  tritt  die  erste  Anlage  um  so  spater 
auf  und  entwickelt  sich  von  vorn  herein  um  ao  träger,  je  später  im 
Leben  der  Zahn  durchbrechen  soll.  —  Die  Resorption  der  Wurzeln 
der  Milchzahne  wird  nicht  durch  Oblileration  ihrer  Blutgefässe,  son- 
dern anfangs  durch  eine  Art  entzündlichen  Zustand  der  Umgebung, 
später  durch  den  raeohanischen  Druck  des  Dachwachsenden  Zahnes 
▼ennittelt  —  Ausser  denjenigeii  Mc«iidir«B  Sehmelikeimen,  welche 
ftr  normale  bleibende  Zibne  bestimmt  sindi  sah  aber  Vf.  hiofig  tod 
dem  epithelialen  Verbiiidaogtstraog  noch  andere,  snweilen  sehr 
itfhlreiehe,  kolbig  endende  Seitensprossen  abgehen«  Diese 
kfonen  an  einer  der  normalen  ähnlichen  Zahnentwiokelung  Vera»* 
lasaung  geben,  und  sind  gelegentlich  die  Ursache  flberaAhliger 
Zibne  in  der  Form  der  Hyperdentition  und  der  Oentes  aooesiorU, 
ao  wie  auch  des  suweilen  in  hohem  Alter  sich  ereignenden,  und  so* 
gar  mehrmals  wiederholenden  Nachwuchses  ausgefallener  Zihne^  eine 
Erscheinung,  welche  beweist,  wie  lange  in  solchen  Epithelneslem  die 
Entwiokelungsfähigkeit  latent  bleiben  kann.  —  Verschiedene  Abnorm 
asitftten  in  der  Zahl  und  Stellung  der  vorderen  Zähne  des  Oberkie- 
fers erklärt  Vf.  aus  Wachsthumavcrhältnissen  des  Zwischenkiefers 
sinn  «eigentlichen  Oberkiefer.  Er  hatte  früher  schon  nachgewiesen, 
dass  zu  einer  frühen  Zeit  der  Zwischenkiefer  aus  4  Theilstücken  be- 
steht, deren  jedes  einen  Schneidezahn  enthält.  Die  äusseren  Theil- 
stiieko  können  verkümmern,  dann  trägt  der  Oberkiefer  nur  zwei, 
ungewöhnlich  grosse  Schneidezähne,  nämlich  die  inneren,  Unverhält- 
nissmässiges  Wachsthum  des  Zwischeukiefers  aber  kann  die  so  häufig 
vorkommenden  unre<(elmüs8igen  Stellungen  der  äusseren  Schneide- 
und  der  Eckzähne  verursachen.  *  Aaerbacb. 


V.  Cz£BNY,  Einige  BeobachtuDgen  über  Amöben. 

Arch.  f.  mioroBC.  Aont.  V.  168 — 163. 

Th.  W.  Enqelmanm,  Over  electrische  prikkeliDg  van  Amoeba 

eil  Arcella. 

NodMl»  Ardk  voor  feness-  «n  natnorkBnd*.  T.  tt— 48. 

Derselbe,  Beiträge  rar  Physiologie  des  Protoplasma. 

I.  lieber  periudische  Gasentwickelung  im  Protoplasma  leben- 
der Arcellen  (Cbl  1869.  781).    II.  Ueber  electrische  Rei- 
zung von  Amoeba  und  Arcella. 

PrLÜOBB's  Arcb.  II.  807—8S2. 
Die  ResistensfiUugkeit  der  Amöben  gegen  NaCl- Lösungen  itt 
nach  den  Erfahrangen  von  C.  eine  individaeU  sehr  verschiedene. 
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Während  bei  Lösungen  von  ^  4  pCt.  noch  keine  einzige  zu  Grunde 
ging,  starben  bei  '  3  pCt,  schon  viele,  während  andere  (und  zwar 
sind  im  Allgemeinen  die  trägeren  Aniobenformen  resistenzföbiger  wie 
die  lebhaften)  1  pCt.  und  darüber  vertrugeu.  Keine  einzige  wider- 
stand jedoch  einer  2  pctg.  Lösung.  Versuche,  durch  allmähliche 
Steigerung  der  Concentration  die  Amöben  an  stärkere  Kochsals- 
lösungen zu  gewöhnen,  wegen  deren  Details  wir  auf  das  OrigioAl 
verweisen  mässen,  ergaben,  dass  »elbst  in  Lösungen  von  4  pCt,  spär- 
liohe  Amöben  noch  persistiren  können. 

Das  Bohon  von  KObhb  erwibote^  beim  ZusatB  sohwaoher  Koch* 
MÜslöeangen  eintretende  Aussenden  Mhlreioher  lartetter  wimperartiger 
Fortsätso  wird  auch  von  C.  constatirt  Ferner  beobachtete  derselbe 
onter  denselben  Bediagiiogen  das  Austreten  tiopfenförmiger  P^to- 
plasmaklfimpchen  (einen  gana  gleichen  Vorgang  vermochte  er  auch 
an  frischen  Glaskörpersellen  eines  an  Chorioiditis  leidenden  enucleirten 
Auges  wahrauDehmen)  sowie  eine  unter  seinem  Auge  sich  vollziehende 
genau  beschriebene  Theilung  einer  Amöbe.  Bemerkenswerth  ist  noch 
die  Beobachtung,  dass  der  stellenweise  doppelte  Contour  der  Amoeba 
biliaebata,  welcher  zu  der  Annahme  einer  doppeltcontourirten  Mem- 
bran bei  dieser  Species  geführt  hat,  sich  durch  Habtsack  X.  k 
l'immersion  in  die  Profilansicbt  dichtstehender  äusserst  feiner  Zähn- 
chen auflösen  Hess,  die  ähnlich  wie  bei  den  StacheJaelleu  die  gaoae 
Oberfläche  dieser  Thiere  bedecken. 

E.  hat  seine  Versuche  in  der  feuchten  Gaskammer  und  mit 
Hilfe  unpolarisirbarer  Electroden  (wegen  der  Details  der  V^ersuchs- 
anordnung  müssen  wir  auf  das  Original  verweisen)  angestellt.  Als 
Reiz  diente  jedesmal  ein  einziger  Oeffnuugsiuductionsschlag. 

Bei  Amoeba  difÜuens  sind,  wie  schon  Kühne  angiebt,  die  Re- 
sultate der  Reizung  verschieden,  je  nachdem  sich  das  Individuum  in 
dem  trägen  (der  Körper  ist  rundlich,  glatt,  mit  einer  Anzahl  kurzer 
Ausläufer  versehen,  das  Protoplasma  bringt  nur  langsame  Formver- 
änderungen  aber  keine  erhebliche  Ortsbewegung  zu  Stande)  oder  in 
dem  beweglichen  (der  Körper  ist  langgestreckt,  glatt,  keulenförmig; 
das  Protoplasma  strömt  aiemlich  geschwinde  stets  in  gleicher  Rich- 
tung) Zustande  befindet.  Reist  man  eine  im  letateren  Zustande  be- 
findliche Amoebe  sehr  schwach,  so  verlangsamt  sich  die  Körnchen- 
bewegung  im  Protoplasma  oder  steht  allmählich  oder  auch  plötalich 
still,  um  nach  einigen  Secunden  sich  wieder  au  beschleunigen  resp. 
att&  Neue  su  beginnen.  Nach  höchstens  5  Secunden  ist  der  alte 
Zustand  wiederhergestellt  Bei  mittelstarker  Reisang  folgt  bald 
auf  den  Stillstand  der  Kömchenbewegung  eine  Verdickung  und  Ver- 
kürzung der  ganaen  Amoebe,  später  plötalich  das  Entstehen  glas- 
heller Ausstülpungen  in  der  vorderen  Körperhälfte,  in  welche  das 
körnerreiche  Protoplasma  hineinströmt,  bis  so  die  anfängliche  Gestalt 
der  Amoebe,  die  sich  alsbald  mit  grosser  Schnelligkeit  vorwärtsbe- 
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wegtf  wieder  hergestellt  ist.  Die  Dauer  dieses  ganzen  Phänomens 
kann  von  dem  Inductionsscblag  ab  10—45  Secunden,  bei  starker 
ReiBun^  1  —2  Minuten  betragen.  Geschieht  die  Reizung  in  dem 
trägen  Zustande,  so  geht  die  Amöbe  nach  dem  glcicbfalla  eintreten- 
den Stillstand  der  Körnchenbewep^un^  und  einer  schnell  vorüber- 
gehenden Annahme  der  Kugeltorm  nicht  in  den  früheren  trägen  Zu- 
stand, sondern  in  die  bewegliche  Form  über^  in  der  sie  oft  lange, 
selten  nur  kürzere  Zeit  verharrt. 

Bei  den  an  luftblasenhaltigen  Exemplaren  von  Arcella  vulgaris 
(vgl.  Cbl.  1869.  781)  angestellten  Keizversuchen  richtete  E.  seine 
Aufmerksamkeit  hauptsächlich  auf  die  dabei  auttretenden  Form-  und 
Volumveränderungen  der  Luflbasen.  Aus  diesen,  wegen  derer  näheren 
Details  wir  auf  das  Original  verweisen  niüsseu,  sowie  aus  dem  oben 
geschilderten» Verhalten  der  Amoeba  diffiuens,  sucht  E.  in  weiterer 
Ausführung  die  Annabive  zu  begründen,  dass  „das  Protoplasma,  zu- 
folge der  eleotrisohen  Reizung,  vof'Ubergehend  in  vollkommenerem 
Maasse  die  mecbaoisdien  Eigenschaften  einer  FIfissigkeit  annimmt", 

  BoU. 

C.  HuETEK,  Die  arterielle  Transfusion. 

Arch.  f.  Clin.  Chimrgie  Xll.  1  —  17. 

Vf.  injicirte  in  8  Fällen  von  Transfusion  das  Blut  nicht,  wie 
bisher  üblich,  in  eine  Vene  sondern  in  eine  Arterie  und  schlägt  vor, 
diese  Methode,  welche  zuerst  von  v.  Gräfe  im  Jahre  1866  an  Cho- 
lerakranken ausgeführt  wurde,  als  arterielle  Transfusion  zu  bezeichnen. 
Das  Verfahren  ist  nach  H.  kurz  Folgendes.  Während  ein  Assistent 
das  durch  Aderlass  entnommene  Blut  defibrinirt,  legt  der  Operateur 
die  Arteria  radiaHs  oder  Tibiaüs  postica  in  einer  Strecke  von  2  bis 
3  cm,  Trei  und  führt  im  centralen  und  peripheren  Wundwinkel  so 
wie  in  der  Mitte  je  einen  Seidenfaden  unter  der  Arterie  durch.  Ein 
vierter  dient  als  Reserveladen.  Sodann  wird  zunächst  der  am  meisten 
central  gelegene  Faden  zugeschnürt  um  den  Zufluss  des  Bluts  abzu- 
sperren, dann  der  am  meisten  peripher  gelegene  Faden  etwas  ange- 
zogen um  auch  den  Collateralkreislauf  abzuschneiden,  bis  die  Spritzen- 
canüle  eingelegt  ist.  Letztere  wird  nun  durch  eine  kleine  Incision 
zwischen  beiden  Fäden  eingeschoben  und  durch  den  dritten  Faden 
festgebunden,  worauf  der  zweite  vorher  angezogene  Faden  losgelassen 
and  die  Injection  ausgeführt  wird.  Ist  die  gewünschte  Blutmenge 
injtcirt»  so  wird  der  sweite  Faden  sugeknotet  und  das  so  vollständig 
isolirte  Arterienstttck  ezstirpirt 

Bei  gelidrigem  Druck  auf  den  Spritsenstempel  gelingt  es  ohne 
Schwierigkeit  m  wenigen  Minuten  bis  su  0,2  Kilogrm.  Blut  durch 
die  CSapillaren  der  Hand  oder  des  Fusses  su  treiben.  Die  Cutis  des 
betreffenden  Theils  schwillt  dabei  an  und  aeigt  eine  purpurrotbo 
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Färbung,  der  Kranko  bekommt  zu  gleicher  Zeit  prickelnde  Empfio- 
dun<(  iu  Ilaiul  oder  Fuss.  Blutextravasato  treten  nicht  auf,  ebenso- 
wenig hinterher  Entzündungen,  welche  auf  die  Hyperämie  der  Capil- 
laren  zu  schieben  wären.  Den  Hauptvortheil  der  arteriellen  Trans- 
fusion gegenüber  der  venösen  sieht  Vf.  darin,  dass  das  Blut  langsamer 
und  gleiehmässiger  zum  Herzen  gelangt  und  das  Herz  nicht  plötzlich 
durch  eine  grössere  Blutmenge  überladen  wird.  Eine  solche  Ueber- 
ladung  und  die  daraus  folgende  Circulationsstörung  hält  Vf.  für  ge- 
ftbrlich  und  macht  daher  bei  nicht  Anämischen  —  also  bei  septi* 
Oimlseben  oder  vergifteten  Patienten  —  während  der  Transfusion 
einen  concomitirenden  Aderlasi.  Luftblaaen  können  bei  der  arteri- 
ellen Traiiafiision  weniger  »ohaden  da  bei  der  venösen,  weil  aie  ftof 
dem  weiteren  Wege  som  Henen  leichter  resorbirt  werden,  ehe  sie 
dabin  gelangen.  T/raddenburg. 


Tp.  Lanqhans,  Em  Fall  von  Melanom  der  Cornea. 

ViRCHOw'a  Arch.  XLIX.  117-126. 

Im  Anschluss  an  seine  experimentellen  Untersuchungen  über 
die  Pigmentbildung  in  Extravasaten  sucht  Vf.  auch  die  Pigmentirung 
der  melanotisclien  Oeschwülstc  aus  der  Uuiwandlunf^  blutkürporchen- 
haltiger  Zclkn  iierzuieiten.  In  dem  von  ihm  untersuchten  Fall  von 
Melanom  der  Cornea  konnten  allerdings  blutkurpcrchenhaltige  Zellen 
nicht  mehr  nachf^ewiesen  werden ,  weil  dieselbe  schon  mehrere  Mo- 
nate in  ^Spiritus  gelegen  hatte,  das  Pigment  war  aber  sämmtlich  in 
Zellen  eingeschlossen  und  die  gröberen  Pigmentkörner  hatten  zum 
Theil  noch  deutlich  die  Form  und  Grosse  der  normalen  scheiben- 
förmigen oder  der  kuglig  gewordenen  Blutkörperchen}  die  Farbe 
des  Pigments  war  dunkelbraun.  Von  anderen  J3eobachtern  sind  wie- 
derholt neben  Hämorrhagien  blutkörpercbenbaltige  Zellen  in  melano- 
tieehen  OeechwtUsten  gefunden  worden.  Wenn  nun  in  den  meisten 
melanotifchen  Geschwülsten  keine  Hämorrhagien  angetroffen  werden, 
so  könnte  sich  diese  Schwierigkeit  dorch  die  Annahme  des  Durch- 
tritts  rotber  Blutkörperchen  durch  die  Geftsswandungen  beseitigen 
lassen,  welcher  Durchtritt  durch  die  weiteft  und  dfinn wandigen  Oe- 
fitsse  der  Helanomei  wie  auch  in  dem  vorliegenden  Fall|  sehr  be- 
günstigt werden  «loss. 

Die  in  Rede  stehende  Geschwulst,  deren  abrige  VerblÜtnisse 
gleichfalls  interessant  sind,  sass  pikförmig  mit  schmaler  Basis  auf 
der  Cornea  auf*).  Ihre  OberflScbe  war  glatt,  mehr  pigmentfrei,  die 
tieferen,  durch  weite  Geftsse  porös  erscheinenden  Schichten  stark 


•)  Aehnliche  Geschwülste  hat  auch  v.  Gräfk  beobachtet,  mid  über  einen  der- 
artigen Fall,  wie  ich  aus  mündlicher  Mittheilung  erfahre,  im  letzten  Jahr  der  Soc. 
d*  Chirurgie  zu  Paria  berichtet,  v,  G.  benaDut  diese  Form  Melanodis  pendula  der 
Horabaut  (|t«£} 
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schmursbrauD  gefUrbt  Sie  sitzt  auf  einer  faserigen,  pannusartigen 
MMsei  welche  sich  von  der  CoDjBnctioD  aaf  die  Vorderfläche  der 
Conneft  erstreckt  und  die  Substanz  der  letzteren  unberührt  Ifisst. 
Dagegen  breitet  sich  in  den  oberen  Schichten  der  Cornea  von  dem 
Tumor  eine  braune  Färbang  am,  welobe  die  Aasdebnnng  der  Qe- 
•ohwulst  selbst  überragte. 

Die  gefärbten  Stellen  bestehen  aus  epithelartigen  Zellen,  welche 
ohne  Zwischensubstanz  locker  an  einander  liegen  und  theils  pigmen- 
tirt,  theils  pigmentlos  sind.  Die  Zellen  liegen  in  runden  Alveolen, 
die  netzförmigen  Kiiuiuo  zwischen  denselben  werden  von  Gelassen 
und  von  dichter  zusammenliegenden  Zellen  eingenommen,  welche 
•meist  stärker  pigmentirt  sind  als  die  Zellen  der  Alveolen  selbst. 

An  den  nicht  pigmentirten  iStellen  waren  diu  Zellen  viel  kleiner, 
rund,  länglich  oder  spindelförmig,  dicht  gedrängt  in  einer  feinkörnigen 
oder  utreiiigen  Grundsubstanz  j  die  Gefässe  waren  hier  auch  viel 
feiner.  Leber. 


Gr.  Kebneb,  Beitrfige  zur  KenntoiBs  der  Chininresorption. 

FnJtoBB's  Anb.  lS7a  M-^IM. 
TemperAtar  oad  Pub  wird  von  Cbinin  unter  normalen  Verhfilt^ 
niMen  wenig  beeinflussti  es  bleibt  als  dritter  Factor  aar  Erklärung 
der  antifebrüen  Wirkung  dieses  Mittels  noch  eine  Hemmung  und 
BegnlatioD  des  N-Umsaties  ftbrig,  eine  Function,  die  unter  physiolo- 
gischen Bedingungen  noch  au  erforschen  wäre.  Dass  awischen 
weisskdrpeni  und  Chinin  ein  innerer  Zusammenhang  besteht,  aeigt 
die  bereits  von  Binz  beobachtete  und  yom  Vf.  bestätigte  Thatsache, 
dass,  während  eine  reine  Chininldsung  sich  im  Licht  aUmäblich 
bräunt,  diese  Färbung  nicht  eintritt,  sobald  in  der  Lösung  Eiweiss- 
würfel  sind.  Von  physiologischen  Einflüssen  des  Chinins  auf  den 
Stoffwechsel  ist  bisher  nur  die  von  H.  Ranke  danach  beobachtete 
Verminderung  der  Harnsäureausfuhr  bekannt.  Der  Gang  des  Ver- 
suchs des  Vfs.  um  diese  Frage  weiterzuführen,  war  folgender:  In 
Äwei  aufeinander  folgenden  Stägigen  Perioden  wurde  unter  bestimmter 
Diät,  besonders  unter  dem  Genuss  von  proteinreichen  Nahrungs- 
mitteln, deren  Quantität  abgewogen,  deren  Qualität  dem  Augenschein 
nach  geschätzt  wurde,  die  N-Ausfuhr  im  Harn  gemessen  und  zwar 
ebensowohl  durch  quantitative  Bestimmung  des  Harnstoffs  (nach  Lie- 
big), der  Harnsäure,  des  Kreatinins  und  des  Aramoniumoxyd  als 
auch  durch  die  directe  N- Bestimmung  nach  Schneider- öeegenj 
trotzdem  Vf.  aber  den  Stickstoff  des  Quecksilberpiäcipitats  bei  der 
Titrirung  nur  als  Harnstoff,  und  nicht,  wie  es  nach  Von  notbweodig 
ist,  als  den  gesammten  Stickstoffgehalt  des  Harns  berechnete  und 
bierau  noch  den  Stickstoff  der  übrigen  quantitativ  daigestdlten  Kör- 
per addirte,  so  erhält  er  dennoch  regelmässig  durch  die  aweite  Me« 
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thode,  durch  die  Verbrennung  einen  uro  0,9— 1,3  grm.  höheren  Stiok- 

stoffgebalt  des  Harns.    Die  bedeutenden  Schwankungen  des  Harn- 

stofifs  in  den  beiden  ersten  Perioden  von  29,9 — 40,2  p.  die  (und  auch 

in  den  folgenden  Versuchstagen  von  3  -5  grro.  p.  die)  waren  wohl 

zum  Thcil  der  quah'tativen  Ungleichheit  der  Diät  zuzuschreiben;  das 

Mittel  in  den   beiden  ersten  Versuchsperloden  betrug  36,69  und 

+  _ 
32,65  grm.  U;  0,967  und  0,837  grm.  Ii;  1U,362  und  17,306  N  p.  die. 

An  den  3  folgenden  Tagen  wurden  —  hier  wie  später  immer  unter 

Beibehaltung  der  möglichst  gleichen  Lebensweise  —  achtmal  täglich 

0,075 ^hin.  mur.  mit  Zucker  genommen;  das  Mittel  betrog  30,77^; 
0,416 ü;  16,170  N  (minus  des  N.  aus  dem  eingenommenen  Chinin); 
nach  zweitägiger  Pause  genoss  V^f.  ebenfalls  an  (h-ei  aufeinanderfol- 
genden Taften  früh  nüchtern  1,  1,5  und  2,5  grm.  Chin.  raur.  in  kalt 
^esatlif^ten  Lösungen  mit  '2(H')  griii.  kohlens.  Wassers;  der  Morgen- 
catfee,  der  die  Chiniiiresorplirm  nach  Binz  Verhindert  hätte,  wuide 
weggelassen  j  die  N-Ausschuidung  tiol  regelmässig  von  Tag  zu  Tag, 

das  Mittel  dieser  4.  Reihe  betrug  26,83  U,  0,170  Ü;  13,979  K  (ab- 
Bfiglich  des  K  des  eingeführten  Chinins);  in  einer  d.  und  6.  Reihe 
d.  h.  in  den  niehsten  6  Tagen  wurden  die  normalen  Verhiltnisse 
wieder  beobaehtet;  nach  48  Stunden  war  die  N-Aosfohr  wieder  sur 
Norm  Burtekgekehrft.  Besonders  auffUlig  seigke  sich  in  diesen  Ver- 
suchen die  Abnahme  der  Harnsäure,  auch  naeh  Vollendung  der  Ex- 
perimente überschritt  sie  nicht  die  Norm;  Chinin  vermochte  also  ihre 
Bildung  zu  hemmen,  und  diese  Wirkung  des  Alcaloids  ist  vielleicht 
therapeutisch  z.  B.  bei  Arthritis  zu  verwerthen.  (Nach  der  Angabe 
von  Umruh,  Cbl.  1870.  46,  ist  Chinin  auf  Harnstoff-  und  Harnsäure- 
entleerung  wirkungslos;  die  Tagesschwankungen  hierin  bei  Anwen- 
dung kleiner  Dosen  sind  auch  bei  K.  sehr  auffällig.  Ref.).  Die 
Harnmenge  hatte  an  den  Chinintagen  im  Mittel  unter  grossen  täg- 
lichen Differenzen  zugenommen ;  des  Vfs.  Behauptung  aber  von  einer 
dinretischen  Wirkung  des  Präparats  wird  selbst  mit  Hilfe  seiner  dem 
Ref.  unvcr-ständlichen  Theorie,  dass  die  Herabsetzung  des  Blutdrucks 
durcli  Chinin  (Lewitzky  Cbl.  1HG9.  UlO)  die  Harnsecretion  erhöhe, 
noch  nicht  testgestellt.  iStets  verursachte  das  Mittel  einen  Harndrang, 
der  in  dem  Maasso  als  die  Ausscheidung  des  Alcaloids  stattfand,  ab- 
nahm. Wahrend  des  Gehrauchs  des  Mittels  trat  keine  bemerkens- 
werthc  Aenderung  der  Temperatur  und  Pulsfrequenz  auf;  bei  grossen 
Dosen  gelang  es  aber  Vf.  nicht  durch  körperliehe  Anstrengung  seine 
Temperatur  ebenso  zu  erhöhen  wie  sonst;  sie  stieg  bei  ermüdender 
Gymnastik  nur  um  0,2—0,35,  während  sie  bei  Ausschluss  des  Chin. 
auf  gans  gleiche  Welse  um  2,1—2,4**  C.  erhöbt  werden  konnte;  die 
Sehweissseoretion  war  —  die  Versuche  fandm  mitten  im  Sommer 
statt  —  bedeutend  gehemmt,  oft  gans  unterdrSekt  und  stellto  sioh 
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•nt  ein,  als  dap  AlcaloVd  auBgeacbieden  wurde.  Der  Appetit  war 
bei  kleinen  Dosen  lebhaft,  bei  den  gröueren  trat  Appetitlosigkeit, 
Uebelsein  und  Brecbreis  neben  den  bekannten  Vergiftongaersebei- 
nnngen  wie  Obrensansen,  Punkenseben,  Sehwindel  etc.  ein;  die  Re- 
l»«ytion  war  jedoch  auch  dann  nacht  beeinträchtigt,  in  den  filoalen 
Sadeerungen  liessen  sich  nur  minimale  Spuren  von  CHiiain  nach> 
jmeisen.  Die  Ausi^cheidungsgrösse  des  Alcaloüds  im  Harn  verfolgte 
Vf.  annähernd  mit  dein  von  ihm  bierao  angegebenem  Kluorosöo^ 
(Chi.  1869.  C)07);  in  Uebereinstimmang  mit  den  Angaben  von  Thaü 
(Cbl.  1869.  684)  fand  er  in  den  ersten  sechs  Stunden  ungefähr  die 
Hälfte,  in  den  folgenden  gleichen  Zeiträumen  ein  Viertel  des  einge- 
nommenen Chinins  wieder;  der  Rest  verlies»  den  Kreislauf  sehr  lang« 
sam,  noch  nach  78  Stunden  zeigte  der  Harn  im  Apparat  ciiie  deut- 
liche Fhioresceiiz,  die  Suninje  des  in  den  t^xcietcn  wieder  aufgefun- 
denen Chinins  dilTciirte  um  <)— 10  p.  C.  von  der  eingeführten  Menge 
(Thau's  Angaben  hierüber  sind  nach  ('bl.  I8f30.  605  ungenau)  nicht 
in  Folge  der  angewandton  maassanalytischen  Metliode,  sondern  das 
Chinin  hatte  zum  Theil  auf  der  Wandciung  durch  den 
Organismus  w  e  s  e  n  1 1  i  e  h  e  M  (j  di  f  i  ea  t  i  o  n  e  n  erfahren:  es  wurde 
Euu)  Tiieil  amorph  aus^^eseliieden,  zum  Tiieil  löste  sich  das  Alcaloid, 
das  aus  sauren  Solutionen  durch  Natronlauge  ausgefällt  wurde,  wie- 
der in  dieser  letzteren  auf;  verdünnte  Schwefelsäure  präcipitirten 
diesen  in  Alealien  iSslichen  Antbeil  des  Chinins  ibeils  als  schweren, 
krystallinischen,  völlig  geschmacklosen  tbeils  —  and  awar  in  kleinerar 
Menge  als  amorphen,  aber  ebenfalls  von  bifferem  Gwhmack  freien 
KtrpePi  *Diee>tf^  Snbstans,  die  in  ihren  Löslichkeitsverhältnissen 'vt^ni 
ObMi  fei»  Mark  abwich,  be«tsii  dennoöh  in  übersch0ssi||er  Sälpeter- 
slit^#' gelöst  selbst  be^  starker  Verdannung  noch  die  Flaoresceni^ 
tili  JIP^MIli8»-  ▼eibraiHite  wie  Chinin  vollständig,  mit  einem  an  Weib- 
raaeb  erinnernden  Geruch,  and  Terbielt  sich  gegen  die  JUlaogs- 
fljrfHil 'dsr'AUtaldida  wie  ein  solches;  die  Krystallformen  waren  die 
araft^bitarliger  Prismenl  die  amorphe  Modification  verhielt  sich,  ab- 
ifbsebeD  von  der  Krystallisationsftlhigkeit  ganz  sowie  das  krystalli- 
lilllll^^'vAus  d  in  Versuchsharn  wurde  diese  Chininmodification,  die 
■iiT  eiiaiieiii  in  der^rm  aufsutreten  scheint,  in  zu  geringer  Monge 
flBr  weitere  Prüfungen  gewonnen;  als  wahrscheinliches  Oxydations- 
product  des  Chinins  suchte  sie  E.  durch  Behandlung  desselben  mit 
übermangansaurem  Kali  herzustellen  (1  Th.  Chin.  pur.  2  Tli.  K-.MnO*); 
er  erhielt  hiernach  einen  Körper,  der  a)it  dem  Abkömmling  des 
Chinin  im  Harn  allen  Reaktionen  nach  vollkommen  identisch  war. 
Nach  der  Reinigung  in  kaltem  Wasser  zeigte  sich  der  neue  Körper 
in  kaltem  Weingeist,  Aethcr  und  Amylalkohol  nur  wenig  löshch,  aus 
den  heissen  Lösungen  in  diesen  ^Substanzen  krystallisirt  er  heraus, 
leicht  löslich  bei  Gegenwart  von  freiem  Alkali  und  ebenso  auf  Zu- 
•llta ^grosser  Ueberschüsse  von  concentrirter  ääure,  in  sehr  verdünnter 
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Sttare  war  er  nur  wenig  löslicher  eU  in  Waseery  eue  der  Ldeong  in 
Aetsnetron  wurde  der  Körper  durch  €?^*  wegen  seiner  geringen 
LösUehkeil  mit  kohlens.  Natron  aosgefUlt,  gegen  Pflannenfarben  war 
er  indifferent;  mit  Chlorwasser  and  NH>  gab  er  die  bekannte  grttne 
FArbangy  seine  Lösungen  wurden  durch  anhaltendes  Sonnenlicht 
ebenso  gebräunt  wie  Chininlösungen;  die  analytische  Formel  war 
€*oIP«N«0*  +  4H*<:>,  nacli  Annahme  des  Vfo.  Dihjdroxylchinin,  ein 
Additionsprodukt  des  Ch.  mit  2(H0).  Badii^ewtkl 

(8cbluM  folgt) 


Kleinere  Hltilieiliiiigeu. 

CoRNir.,  Sur  un  cas  d'Arthrite  tuberculeuse.  Areb.  da  pbyt.  1870.  II. 

p.  326-328. 

Bei  einem  &4jäiirigen  Manne  mit  fangüser  EllenbogengeleukeDUfindang ,  wel- 
cher unter  dra  SisdiaiiiiiaftB  d«r  Long«DicbwiDd«acht  geetorbAn  war,  fand  aicb 
•aasar  dea  erwarlatan  Cavaman  dar  Langaiispitaen  ain  bisigar  Abaoaas  wer  dar 

HalswirbelsiUiIe  mit  Cariea  mehrerer  Wirbel  und  eiue  aasgedchote  Miliartuberculoaa 
(Herzbeutel,  Lungen,  Leber,  Nieren,  MilzV  Während  8ich  eine  Verbreitung  derselben 
aof  die  Knochen  nicht  wabruehmeu  liess,  beobachtete  Vf.  auf  der  stark  ge.ichvrolle- 
nen  Sjrnovtalb  das  Büanbogeogeleoba  naah  Abitraifang  dar  ibr  aabafkanden  Ezsodat- 
aehlabl  «abirelehat  bald  dorehaabalMiida,  bald  opaka  ond  galbliaha  vorsprioganda 
bldaa  Knötchen  und  abaoaolaba  wach  mehr  in  der  Tiefe  des  Gewebes.  Das  Mi« 
croscop  «eigtc  dicHclbcn  susaromangesetzt  ans  dicht  gedrängteu  kloiuen  Rundtellen, 
nicht  selten  mit  centraler  Verfettung,  in  deren  Bereich  die  sonst  sehr  reichlichen 
ond  weiten  ÜalftMa  Müten«  Gestützt  auf  den  Mangel  ^er  erbeblichen  Verände» 
roDf  an  dam  KaaipaUlbanaga,  aowia  an  dan  daa  Oalaidt  bildandan  KnoAaa  be- 
trachtet Vf.  dieaa  Artbritis  als  eine  reine  Erkrankung  der  SyaOTiali«,  verbunden  mit 
Tuberkelbilduiig,  gans  antspraehand  dan  «naloyaa  £ntBfindna(aa  dar  Serosa  der 
grouen  Körperhöhleu.  Pooflek. 

W.  Stokb8|  On  tranmatie  fraeture  of  the  larynz.  Tba  DnUin  qnartar^ 

joamal  of  madie.  aeiaac.  XCIV.  May  307—318. 

Eine  Erau  mittleren  Alters  wurde  von  ihrem  Kbemauno  durch  einen  Faust- 
sehlag  gegen  den  Hals  zu  Boden  geworfen.  Sie  war  im  Staude,  «ich  wieder  su 
arbabaa  nnd  trat  ainiga  Zait  daraof  trat  Djrspnoe  ein»  welche  sieb  in  bnraer  Zeit 
■o  «alt  at^rla ,  daaa  dar  Tod  doreb  Aapbyxf •  arfolgta.  Dia  SaeHon  arfab  aina 
doppelte  Fractar  des  Ringknorpob  mH  laicbtar  üislocation  des  einen  Fragmente 
aach  einwärts  und  starker  Blutung  sowohl  unter  die  Unut  als  unter  die  Bobleimhaut 
das  Larynz  bis  zur  Epiglottis  hin.  Vf.  sieht  in  dem  letxter wähnten  Vorgange  die 
Ursache  für  dia  Afpbjxie.  Emphysem  wurde  nicht  baobaobtet  und  dem  antspreoheud 
land  aidi  aneb  dia  Soblaimbaot  daa  Laiynz  an  kdnar  Skalla  ▼arlatst  Vt,  |^bt 
sodann  eine  kurze  Ueberslcht  der  bisher  beschriebenen  Villa  von  FMotoran  dar 
KoblkopfluiMipal,  tob  danan  ar  U  anftwfimdan  ia  Stauda  war.  Baseh. 


DB  Castro  (Alexandrien)i  Abachs  du  foie  traitös  par  la  ponction. 

L'anion  mid.  1870.  Nr.  1. 

Vf.  giebt  die  Mortalitätssahl  für  Leberabscesso  in  Egypten,  wenn  keine  Function 
gemaebt  wird,  als  76,6  pCt  an,  als  46,2  pCt.  wenn  punctirt  wird,  ^^ach  Angab« 
der  »adWntoehan  OaaallidMft  in  Ataiaadiiitt  aind  dia  aaygraohasdaii  Mkn  SO 
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und  42  pCt.  Die  Puiiction  tut  also  stetA  indieirL  Als  Beispiele  beschreibt  Vf. 
vier  Fälle,  von  denen  drei  glücklich  verliefen;  der  vierte,  iu  dem  der  Abscoss  ?(clion 
verjaucht  war,  i  lulete  tödtlicli.  In  einem  der  glficklich  verlanfenen  Fälle  wurde  die 
Pnoction  ausgeführt,  eba  Floetaalion  so  ffibleo  war.  Sebmeraen  in  der  Leber  und 
Sdioltar,  FrOtto,  Scblaflotigkeit,  wdehe  oMb  dem  Vf.  cbarscteriatiaeh  und  Au« 
debnang  der  Leber  lie^sen  mit  Sicherhtft  einen  Abtcecf  diagnosticiren  und  derselbe 
fnnd  »ich  auch  in  einer  Tiefe  von  6  Ctm.  An  einer  anderen  Stelle,  wo  ein  Kweiter 
Abscess  vermuthet  wurde,  stiess  Vf.  den  Troicart  bis  8  Ctm.  tief  ein,  ohne  dasa 
Eiter  aosfloss.  Dieie  sweila  Probepunetion  batte  aicbt  die  niadeaten  ftblen  Folgen. 


HBTHJkKH  u.  FiBDLBB,  Ein  Fall  von  Netshautgliom  mit  sftblreicben 

MetMtMen.  Arcb.  f.  Opbtb.  XV.  S.  II.  19S. 

Der  von  dem  Vf.  mitgetbeilte  Fall  iat  dar  i.  Mt  jaM  (ridMor  constatirte  tob 

Meta«tanen  des  Netzhaotglioms  in  entfernten  Organen,  bei  einem  Sjäbrigen  Mildchen. 
Bei  der  Exstirpation  des  schon  vollständig  von  Geschwulstmasse  au.igefüllten  und 
stark  bervorgetriebenen  Auges  zeigte  sich  der  Sehnerv  schon  erheblich  verdickt;  wie 
arwaviet  tmtni  daher,  ancb  bald  aachbar  G^rebralctaebeiBOBgaD  aad  letaler  Aasgang 
eia.  Einige  SSeit  rar  den  Tode  warde  am  andefaii  Aoge  der  Begfan  deraeNtea 
Krkraakmig  eonstatirt,  unter  dem  Bilde  des  emanirten  Katzenauges;  die  urtprüng* 
liebe  Geschwulst  fing  au,  in  loco  wieder  aufs  Nene  ku  wuchern;  ausserdem  hatte 
aieb  in  der  Gegend  de«  Kreuzbeins  eine  weiche  Geschwulst  entwickelt, 

Die  Seetioa  ergab  aaater  den  Geaehwttleten  der  Angea  eine  Aaaahl  ron 
rothen,  eehwaouaigeii  OeaehwUMan  atHeehea  Dara  nnd  Schidel,  welche  die  Lambia 
▼itrea  nsurirt  hatten  und  von  der  Diploe  ausgegangen  aa  aein  schienen.  8ie  sassen 
tbeils  an  der  convezen  Oberfläche,  tbeils  an  der  Basis  des  Hirns,  in  der  üegcnd 
der  Seile  tureica.  Der  Sehnerv  des  einen  Auges  ging  in  die  Jetxtere  Geschwulst 
fiber,  wlhread  der  da*  eweit  erkraakteii  Anget  naTariadert  war. 

la  dar  Leadengegaad  Ihad  aicb  dae  greeaa  relroperitoneale  Oeeehwalst  Ton 
PanetgrSsse,  die  von  den  retroperitonealeu  Lymphdrüsen  (rielleiebt  aber  auch  von 
den  Nerven  oder  dem  Rückenmark)  auszugeben  schien.  Ausserdem  war  dns  linke 
Ovarium  au  einer  taubeneigrossen  Geschwulst  umgewandelt.  Sämmtlicbe  Geschwülste 
hallen  den  Baa  der  GKone.  Leber. 


£.  Rbichabpt,  Blat  und  H«ni  bei  Leokämio.  Zusate  von  C.  Qb»- 

HARDT.  Jeaaleeha  Zinhr.  f.  Med.  n.  Natnrk.  1870.  V.  389-392. 

Der  Pat,  dessen  Blut  und  Harn  während  eines  kurzen  AnfontliBltcs  in  der 
Jenaer  Klinik  untersucht  wurden,  war  eiu  43jtihriger  Oekonom,  mit  bedeutender 
Auschweiiung  der  Mils,  aber  nicht  der  Lymphdrüsen.  Das  Verhältniss  der  weissen 
80  den  rolhea  Blatftdrpaichea  war  wie  1 :  t,tt— 1 :  S;,66k  —  Dar  Ban  betrag  In 
M  Blanden  einmal  ISOO  Cl.  all  9ji  pCt.  Harastoff  nnd  0,€6  pCl,  Baraelare,  aa 
foigeaden  Tage  9ö0  Cc.  mit  2,85  p Ct.  Harnstoff  and  0,11  pCt.  Harn!<Hnro;  am  dritten 
Tage  1050  Cc.  mit  2,61  pCt.  Harnstoff  und  0,062  pCt.  HarcBäuro.  Hypo.x8ntbin 
(•.  Centralbl.  1866  810)  konnte  auf  diese  Weise  weder  aus  diesen  noch  anderen 
Hafnyrabaa  «na  naafar  ale  dOO  C9»  gawoaaaa  wardaa. 

im  eiaar  Pr^  AiNti  aalaoaMMaw  Blatoa  wnrde  Lala  aaehgawiaMn,  ferner 
BeeigiKnre,  keine  AmeiaensKnre;  die  Prtifungen  aof  MilchsBure  waren  aweifelbaft 
Ans  einer  sweiten  Blutprobe  von  etwa  30  grm.  wurden  0,123  grm.  Leim  und 
0,065  Hypozantbin  gewonnen,  ferner  Ameisenalnre  nachgewiesen,  wKbrend 
die  ABwaaaofcail  der  BieigiBnra  awaiMhaft  blieb  und  Milehanra  nicht  naebanweieea 
war.  Dagegen  blieb  In  dem  DasliUatloaerflckitand  etat  ▼on  R  TarllaBg  als  Alba* 
kaiin  bezeichneter  stickstoffhaltiger  Körper  snräok.  Es  ist  dies  ein  bereits  von 
TRBir.R  (Jenaiscbe  Ztscbr.  1867.  172)  beschriebenes,  durch  Einwirkung  von  Kali  anf 
Albofflin  und  VitelUu  erbaltenee  ZerMtsangsprodoot,  das  dem  Salmiak  sehr  ähnUch 
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krysUlIisirt,  die  ZnsammeniietenDg  C*H*NO^  hat  und  dem  Glycocoll  nnbeznRt«ben 
scheint.  Dieser  Körper  wird  dnrcfa  Platincblorid,  salpetera.  Quecksilberozjd,  aal- 
peters.  Silberoxjrd,  «owie  nach  einiger  Zeit  durch  Aetanatroo  gefüllt,  nicht  aber  durch 
Kapfarvitriol.  Soaior. 

Ed.  IIadlock,  Large  Doses  of  Digitalis  in  Delirium  tremeoa.  Antr. 
Med.  and  Surg.  Reporter  1870.  22.  Bd.  1.  Heft. 

Vf.  cmpBehlt,  unter  Mittheilung  einiger  Beobachtungen,  wiadmr  aimnal  Digi- 
talis in  growan  Domo  gegen  Oelirinm  treoMB«,  «nd  Bwar  aoU  et  kesouden  bei  dea 
reiaea  uncomplicirten  Fällen  afltelidi  teia,  die  mit  sehr  hoher  Pulsfrequenz  eiuher- 
gehen.  Für  den  Erfolg  seien  grosse  Gaben  nötbig,  die  nicht  so  deprimiren  wie 
kleine;  11.  gab  die  Tioctura  digitalis  in  Drachmen- Dosen  stündlich,  bis  Unzen  ver- 
braucht  waren.  (Die  amerikanische  Tinctur  wird  —  nach  Snu.*  —  daigastallt  aoa 
%  Uaaea  Digitatto  aaf  1  Fiale  Terdanaten  AlkoboL  Bei)  Hoikncd. 

J.  LCTS  et  Ado.  Voisuf,  Cootribntion  k  raoatomie  pathologiqae  du 
cervclet,  da  halbe  et  des  Corpa  stri^  dans  r^pUepeie.  Aidi.gda.iM0. 

p.  641-654. 

Die  Vff.  fanden  —  entsprechend  gewissen  Anschannngen  vun  Luvs  —  bei 
6  Epiieptischen  unter  9  Veränderungen  der  Vordersträuge  der  JPyraxuide  augleich 
Biit  Alterationen  der  Corpora  rbonboid.  aad  der  Blitter  dee  Kleialdnie;  aweiauU 
waren  aofeaielieioUeh  die  Corpora  alriata  ergriffm  uad  betraf  die  Vefiaderaag  des 

Corp.  etriatum  die  dem  erkrankten  Tbeile  des  Kleinhirns  eotgegengcsetste  Seite.  — 
Die  be.tchriebenen  Veründerungoa  selbst  sind  meist  äusserst  unbostinimter  Natur  und 
bej^tchun  grüssteutheila  iu  leichten  Verände^uugeu  der  Farbe,  Cwusistens,  grossere 
Ffillung  eintelaer  GeOfee  o.  s.  w.  Wes^hal. 

Stuckhbil,  Aus  der  Abtheilung  t'ttr  Sypbilia  und  KrAokbeiten  dea 

Garnisonsspitales  No.  1.    Zur  bypodermatiacbeo  Anwendnog  des 

Sublimats  in  der  Syphilis.   Wiener  med.  Wocbeneebr.  1870.  No.  1.  8. 

Scbon  im  Jabrc  1868  war  Sublimat  in  dt-r  von  Lkwin  empfohlenen  Lösungs- 
•tlrke  (4  Gran  auf  1  5  Wasser)  angewandt  worden ,  die  darauf  folgende  Necrose 
«od  Entafindnag  der  Uuigebuug  der  Einsticbsatelle  hatte  aber  Ton  fieeen  Verfahren 
Abetaad  aebnoa  lassen.  V&  ii^Jielrto  Jetit,  wo  er  von  Neoon  diese  Bebaadlaag  aaf- 
nebaioa  nusste,  täglich  10  Gran  einer  Lösung  ron  1  Gran  auf  1  |,  also  Vrs  Graa 
pro  Dos.  Die  Injeclionen  wurden  mit  der  Versiebt  gemacht,  dass  tief  iu  das  Binde- 
gewebe ohne  Verletaung  der  Muskeln  u.  s.  w.  eingeatooben  wurde;  die  Keaetions- 
eraeheinuugen  au  Stellen,  die  sich  wegen  ihres  FetbreiebdianiB  beauadere  snliyectjo« 
aea  dgaeteo,  warea  nissige,  nnr  eiaaial  trat  eiae  beMgo  Deraialitis  am  Ober- 
schenkel und  einmal  Zerfall  der  Cutlü  am  Vorderarm  auf.  Wtbroad  der  Kur  trat 
niemali»  Salivation  auf.  Von  6  in  dieser  Art  bebandelten,  secundär  syphilitischen 
Kranken,  die  10—36  lujectioueu  iu  Bumma  erhalten  hatten,  heilteu  it  vollatiladig, 
ein  dritter,  der  nur  10  lujectionen  erhalten,  bekam  ein  AeeidiT  während  der  Bebend ' 
loagf  bei  S  anderen,  die  88—84  Einspritsnageii  empCaogen,  auMfato  dae  Fortsobrsitaa 
der  Syphilis  den  Uebergaug  xur  Scbmierkur  uotliwuudig,  die  auch  den  gewttuschten 
Isrfolg  hatte.  Nach  diesen  Veräucbun  weist  Vf.  dieser  Methode  einen  hiaiz  m  der 
Kiuderbehaudiuug  an,  wo  geringe  (^uecksiibermengen  cur  Cur  ausreichen,  der  Um- 

gen  geschont  werden  soll  und  die  liaut  au  üiioreibungen  nicht  geeignet  ist 

Badal^ewaU. 

■lueaduageu  rar  dM  CentralbUti  wolle  man  »n  dun  Kedacteur,  Berlin,  Slam's  Hof  He.  1,  od«r 
ionter  BeUctüuM;  an  die  VerlacsluuuUaac,  BerttB,  Uaear  4m  llnSaa  m,  adiasateaa. 

Vsrtaf  T«B  Aagmsi  airaehwald  In  Berlin.  —  I»vMfc  m  ■.  8.  Hermann  In  Bsriin. 
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für  die 


mcdicinisclicn  Wissenschaften, 


Unter  Hitwirfniii|^  Ton 
redigirt  Ton 

l  Rotenthal« 


1870.  «f.  :?iai.  No.  23. 


iBhaltl  Hkmhbbbbo,  Schulzk,  Mäbskr  &  Bdssb,  Keapiration  des  Schafes. 
(Orig.-Mittb.).  —  AoB«BAcn,  BinfluM  4w  Liebte  «of  b«frnehtato  Pnwebder  «Mg^ 

fienwniooKit-SiitnBi,,  Orandaabstani  nnd  Zellen  der  Hornhaat  —  or  Boia- 
Reymomd,  nperiodisehe  Bewegniig-  gedtmpfter  Ma^'uete.  —  HRLMnoLTZ,  SebäU- 
scbwingongen  der  Schnecke  und  der  GebSrknöcheicheo.  —  Badbh,  Anwendung  tob 
Cbloroforai  nnd  anderen  AaBeetbttie«.  —  SvBbLBB,  Uauptneridinne  det  nattnift- 
tiüchcn  Atlges.  —  HoRNtRe,  P«rf«rfttion  dei  Dtoma.  —  Kbbbbb,  UnteraaebongM 
über  Chinio  (Scliluaa).  — 

Kba  COR,  NerveBendiganir  in  ff1att»n  Maekelfasem.  —  Ctom,  Brvebnogm'ndfeee  der 
AageoBäaitigkeiten.  —  Edmcfskn.  Eiweis.sstoffe  de«  Harnn.  —  Millkm,  Her- 
niotoniie  nach  Massenreductioo.  —  Brcimkaliutn  bei  Hysterie.  —  Wbbblhoosb, 
Verftftnng  doreb  LBbnrnnm.  —  Adams,  Vergiftnag  dnreb  Stlpetenlnre. 

UiitiniioliuiigM  aber  di«  Rttpiration  det  v€N|ihrlgeii  Schefet  bei  EHmI- 

tungtftitter. 

Aof  der  I«ndirirlbscb.  VersacbssUtioa  Weende<Ofttling«n  BBsgeflbft 

von 

IV.  Uenm^hergy  E.  Schulz«,  Tl.  mLAnUmr  nnd  E».  Buase. 

Die  V^ersuche,  deren  Zahlen- Krgebnisae,  80  weit  sie  auf  den 
Respiratioiis-Process  Bezug  haben,  in  der  w.  u.  folgenden  Tabelle 
zusammeDgestclIt  sind,  wurden  im  Januar  und  Februar  1868  mit  swei 
ausgewachseueo  Hammeln  der  grobwolligen  Landrace  hiesiger  Ge- 
gend, vvekhe  Anfangs  Juni  zuletzt  geschoren  waren,  ausgeführt.  Das 
Lebendgewicht  betrug  zur  Versuchszeit  bei  dorn  einen  Thiere  45V», 
bei  dem  anderen  50  Kilogr.,  wovon  etwa  2,5  bczw.  2,4  Kilogr.  auf 
Wolle  zu  rechnen.  Die  Hammel  erhielten,  ausser  G  grm.  Kochaala 
per  Tag  und  ^tück  und  Brunnenwasser  ad  libitum,  so  viel  Wiesen- 
heu  mittlerer  üüte,  aln  zur  annähernden  Erhaltuug  in  normalem  Er- 
haltungszustande erforderlich  war. 

Die  Fütterung  geschab  in  einer  I.  Versuchsperiode  vorwiegend 
VIII.  Jabrgang.  j|g 
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am  Tage,  ewischen  Morgen  und  Abend,  in  einer  IL  Periode  vor* 
wiegend  in  der  Nacht  und  unterblieb  während  eines  vereinzelten 
248tÜDdigen  Zeitraums  gänzlich.  Tränkwasser  wurde  durcbgebends 
nur  am  Tage  verabreicht.  Der  gemeinsame  Aufenthaltsort  der  in 
eisernen  Zwangställen  einzeln  unter/^^ebrachten  Hammel  war  der  Ka- 
sten (Kammer,  Salon)  eiues  PETTENKOFERschen  Respiratioiisapparats. 
Letzterer  wurde  von  Zeit  zu  Zeit  jedesmal  24  Stunden  hindurch  der 
Art  in  Thätigkcit  gesetzt,  dass  die  Respirationsproducte  während  der 
Taghälfte  getrennt  von  denen  walnend  der  Nachthälfte  zur  Bestim- 
mung gelangten.  Diesen  Bestiniiuungen  {^in^^en  Bestitnnuingen  der 
Lebendgewichtsverönderungon,  sowie  der  sensibeln  Einnahmen  und 
Ausgaben  der  Thiere  nebenher.  Die  benutzten  Stalleinrichtungen 
und  Untersuchungsverfahren  sind  in  einem  ausführlichen  Bericht  de* 
taillirt  beschrieben,  welcher  theilweise  bereits  erschienen  ist  und  voU- 
sttndig  demnAchst  erscheinen  wird*). 

Erläuterung  der  Tabelle. 

Die  Angaben  bezieben  sich  auf  beide  Versaehsth  iere  Eusammenge- 
nomin«n,  man  bat  daber,  um  den  durcbschnittlichen  Heuversebr,  die  dureksebnitt- 
licbe  KoblansänreproductioD  ete.  per  Stflck  mn  findao,  die  b«tr.  Zahlen  iunk  1 
dhridifAB*  —  Die  ainftklaBwiiwiaa  Sablan  M  Ornbaiif »•  sind  darah  loterpolaliiHi 

gewonnen.  ->  Daas  in  den  Colamnen  für  „VVataerdampf  aasgeschieden"  je- 
desmal 2  Werthe,  1  minimaler  und  1  maximaler,  verzeicluiet  stehen,  hat  folgenden 
Qrund.  Die  mit  dem  biesigeu  Beapirationsapparat  angestellten  ControlTersucbe 
(Verbrennong  Ton  Karten)  haben  gelehrt,  dsn  daisellw  awsr  Ar  die  KoUanaKin«* 
Bm/dmuMug  eabr  BafirfedigendM  lebtet,  weit  wedger  Befriedigendee  dagegen  Ar  die 
Wasserbestimmuilg.  WUhrend  die  umnittclharcn  Ergebnisse  Ii  l^ci  KobleusKure 
uumittelbur  verwerthen  lieseen,  bedurften  dieselben  bei  Wasserdaiii^f,  um  brauchbar 
EU  werden,  einer  additiren,  awiachen  etwa  60  und  l&O  grm.  für  einen  12«tündigen 
Versuch  sehwankenden  Oorreotioii,  wovon  der  höhere  Betrag  in  den  vorliegenden 
Pillen  die  gröeeere  Wahvseheinliebkeit  Ar  sieb  bette.  Die  in  die  Tabellen  airfge- 
nommeneo  Werthe  für  Wo-sserdampf  sind  mit  dieser  Correction  versehen;  die  An- 
gaben „799 — 888"  ....  bedeuten,  dass  die  Quantität  de«  in  der  betr.  VersuchHieit 
von  den  beiden  Tbieren  durch  Lunge  und  Haut  ausgeschiedenen  Wassers  799  bis 
888  grm.  betragen  und  wafaneheinlich  in  der  NlUie  von  888  grm.  gelegen  halten 
wird.  —  Unter  nP*repiratione-Verlaat'*  hat  man  die  DiflSBreni:  (Lebendgew iebt 
•u  Anfang  des  Versuchs  -f-  sensible  Einnahmen  während  deiielbeo)  minus  (Lebend- 
gewicht am  Schlüsse  des  Versuchs  -\-  seuHible  Aufgaben)  zw  verstehen.  —  Wird 
der  PerHpiratiouB-Verluat  von  der  Summe  der  iiesp> rationisproducto  (Kohlensäure 
Grubengas  -|-  Waes  er  dampf)  in  Abzug  gebracht,  so  resultirt  bekanntlich  nach 
PniTMKom*e  Anffatenng  der  Saaerstoff-Zoaeboas,  den  die  Atmoipbire  sar  RUdang 
der  Respirationsproducte  geliefert  hat  Ee  let  danach  selbstverstXndlicb,  dass  auch 
in  die  Columne  für  ,,  A  t  m  o  «p  h  ä  r  i  s  c  h  e  r  Sauerstoff  verbraucht"  und  fUT  (Je- 
w  ichtsverbältniss  EwiKcheu  verbrauchten  und  in  der  Form  von  Kob* 
lensänre  ausgeschiedenem  Sauerstoff  (letite  Rubrik  der  Tabelle;  (irena» 
werthe  an  etehen  kommen  mosateu. 


*)  Im  Göttioger  „Journal  für  Landwirtbscbaft"  (Jahrg.  1869  o.  7U)  sowie  in 
einer  aelbitrtladigen  Sebilftt  ,;Nene  Beitrige  aar  B^rOndnof  einer  rationeUen 
FfttteniBg  der  Wiedeikiaer.  Brttae  Beftf*,  deren  Krwheinen  bevorrteht. 
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IMbtr      Eliiwirlniiig  d«i  UcMtt  auf  b«fhicliM»  FrONUitr. 

Originil.llitllMllaaf 

TM 

Vr*  IiCopoM  A««Hbii«li9  Priratdoetnt  fn  BrwUn. 

lo  der  Zeit  vom  13.  bis  20.  April  d.  J.  haito  iob  wiederholt 
Gelegenheit,  befruchteten  Laich  von  Rana  temp.  vor  und  während 
der  Fnrcbung  zu  beobachten,  und  machte  dabei  die  Wahrnehmung, 
dass  das  Tageslicht  und  noch  mehr  directes  Sonnenh'cht  ein  energi- 
scher Reiz  für  Contractionen  des  Ei-Protoplasma  ist.  Unter  gestei- 
gerter Beleuchtung  einzehier  Seiten  der  Eikii^el  entwickeln  sich 
unter  dem  Auge  des  Beobachters  (Testaltveründeruugen  des  Eies  oder 
genauer  gesagt  der  ersten  Furchungskugel  und  der  späteren  Fur- 
chung88egment(?.  Wenn  man  das  Ei  so  umkehrt,  dass  der  weisse 
Pol  dem  Liclite  aus^^esetzt  ist,  so  haben  die  erregten  Contractions- 
vorgänge  auch  den  Eriolg,  das  schwarze  Pign)ent  theil weise  auf  das 
weisse  Feld  hinüberzuschieben,  welches  dadurch  grau-braun  ange- 
haucht, verkleinert,  unter  UmstAndeu  sogar  ganz  schwars  wird.  Das 
Vorrfleken  des  Pigments  ist  direct  so  beobachten,  und  awar  je  nach 
besoodereo  Bedingungen  unter  verseUedenen  Formen.  Nach  Voll- 
endung der  ersten  Meridianfurohen  filUt  die  so  bewirkte  Pigmenti- 
rnng  des  hellen  Feldes  immer  nur  unvollkommen  aus;  vorher  hin- 
g«>geB  kann  es  allrofthlich  gans  geschwttrat  werden,  während  auf  der 
entgegengesetsten  Seite  ein  neues  helles 'Feld  sich  bildet.  Diese 
Umkehrung  der  Farbenvertheilung  ist  nicht  su  verweobseln  mit  der 
bekannten  Umwältung  des  £ies,  welche  von  der  Lage  seines  Schwer- 
punktes in  der  Nahe  des  weissen  Poles  herrahrt.  Letstere  Umwftl- 
sung  gescitieht  langsam,  im  Verlaufe  mehrerer  Minuten,  und  lässt 
dem  Lichte  hinlänglich  Zeit  zu  den  erwähnten  Wirkungen  und  dem 
Beobachter  zu  ihrer  Wahrnehmung.  Nach  erneuter  Umlagerung 
stellt  sich  durch  den  gleichen  vitalen  Proeess  das  orsprftngliche  Ver- 
hältniss  wieder  her.  Auch  nach  einmaliger  Umlagerung  und  erfolg- 
tem Farbenwechsel  sab  ich  solche  Eier  weiterhin  sich  furchen  und 
in  gewöhnlicher  Weise  zu  Embryonen  entwickeln,  mit  der  schwar- 
zen Seite  und  der  Medullnrplattc  nach  oben,  vermuthlich  in  Folge 
einer  nachträglichen  Umwälzung  des  Eies  mit  neuer  Verschiebung 
des  Pigments,  was  mir  jedoch  nicht  zu  constatiren  gelang.  Ich  muss 
deshalb  immerhin  die  Frage  offen  lasson,  ob  nicht  vielleicht  unter 
Umständen  die  Contractionen  des  Protoplasma  einf:  wirkliche  und 
definitive  Umkehrung  der  Pole  in  Hinsieiit  auf  die  Weitereutwickelung 
und  die  Lage  des  Embryo  bewirken  können. 

Zu  den  durch  das  Licht  hervorgerufenen  Contraciionserschei- 
nungon  gehören  auch  die  sogenannten  Faltenkränze,  welche  ich 
immer  nur  an  schon  gebildeten  Furchen  unter  dem  Einflüsse  hellen 
Liohtes  entstehen  sah.  Ausser  diesen  Runsein  an  den  Kanten  der 
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Segmente  aah  ich  aber  bei  meineti  Umlagernnge-ExperimeiiteD  Afters 
Auch  an  der  freien  Oberflllcbe  der  Kagol  oder  ihrer  SegmeDte  fthn- 
Jiche  sehr  sierlicbe  bogenförmige  Rjin&elo  auftreteni  welche  sich  mit 
dem  Pigmente  vorwirts  bewegten  und  wohl  an  der  Veri<üiiebang 
desselben  betheiligt  waren. 

Eine  ausführliche  Darstellang  beabsichtige  ich  baldmöglichst 
nachfolgen  zu  lassen. 

Breslau,  24.  April  1870. 


Schweigger  -  Seidel,  lieber  die  Grundsubstanz  und  die 
Zellen  der  Hornbaut  des  Auges. 

Beridits  d«r  ■lath.-i»!^«*  KIsim  4.  sielw.  Gm.  d.  WitMudi.  18W. 

Die  irtiher  von  dem  Vf.  auBgesproohene  Ansicht,  dass  die  durch 
Silberlösnug  an  Bindegewebshftuten  unmittelbar  unter  dem  Epithel 
hervortretenden  sternförmigen  Zeichnungen  eur  Textur  des  Gewebes 
in  keiner  Besiehuag  steheoi  findet  er  bei  eroenter  Untersuchung  be- 
stätigt und  auch  fär  die  Hornhaut  giltig,  welche  er  frfiher  von  der 
BerQcksichtigung  ausgeschlossen  hatte. 

Die  Gnindsubstana  der  Hornhaut  besteht  aus  feinsten  Fibrillen, 
welche  durch  eine  formlose  Kittsubstanz  ausammengehalten  werden, 
wodurch  sie  im  frischen  Zustande  das  homogene  Aussehen  erlangt. 

Die  Kittsubstanz  hat  alle  Eigenschaften  des  Myosins  und  wird 
wie  dieses  durch  10%  NaGllösung  geldst  und  die  Fibrillen  i»olirt. 
Die  Fibrillen  sind  au  zarten  BttndeU  hcn  an  einander  gelagert,  die 
wieder  zu  dünnen  Schichten  angeordnet  sind,  mit  im  Allgemeinen  zur 
Hornhautoberiläche  parallelem  Verlaut'.  In  zwei  auf  einander  liegen- 
den Schichten  kreuzt  sich  die  Richtunj^  der  Fibrillen  fast  rechtwink- 
lig; daher  das  abwcchscitul  verschiedene  Aussehen  der  Laiuelleu  auf 
dem  Querschnitt  eiitzüudeler  Hornhaute  (Henlk)  oder  nach  Kinstichs- 
injection  von  einer  l"o  Gerbsäureiosun^'  oder  verdünntem  Alkohol. 
Ohne  Veränderung  der  Dicke  der  Hornhaut  tritt  die  Kreuzung  der 
Faserrichtung  hervor  an  senkrechten  »Schnitten  der  mit  der  Meukkl* 
sehen  Chromsäure  Chlorplatinmischung  behandelten  Hornhaut. 

Eigentliche  Hornbautlamellen  giebt  es  nicht,  da  die  Fibrillen- 
bündel  der  verschiedenen  Schichten  sich  untereinander  austauschen 
und  verflechten,  besonders  gegen  die  Hornhautoberfläche  hin.  An  in 
10%  NaCl  roacerirten  Querschnitten  trennen  sich  desshalb  auch  bei 
der  stärksten  Lockerung  der  Fibrillenbfindel  niemals  Lamellsa  tob 
einander. 

An  der  DisOBHBT'soben  Haut  beobachtete  Vf.  durch  10%  NaOl- 
lösung  ausser  einer  Schichtung  und  fibrillären  Streifuog  (Uemlb,  Ta- 
mambcbsff)  noch  andere  eigenthOraliche  StrncturverhiUtnisse,  Andeu- 
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tung  von  Poren  und  «iner  Zwamneosetsnog  «ob  «bsalneii  kleinerao 

Abtheilun^cn. 

Zwischen  den  sich  durchflechtesden  Fibrille nbuodeln  der  Horn- 
haut  bleiben  Lücken,  deren  Wandungen  ausgekleidet  sind  von  plat- 
ten Zellen,  die  auf  dem  Querschnitt  als  spindelförmige  Körpercben 
erscheinen. 

Zur  Darstellung  der  Lücken  müssen  alle  Mittel  vermieden  wer» 
den,  welche  Quellun;?  oder  Schrumpfung  der  Grundsubstanz  bewirken. 
Zu  diesem  Zwecke  dient  die  Behandlung  mit  verdünntem  Alcohol 
(50%)  nach  vorhergeiiendem  Eiutauchen  in  eine  Lösung  von  Arg. 
nitric.  An  Querschnitten  einer  so  beliandehen  Hornhaut  erkennt  man 
spaltenartige  Lücken  durch  Auseinanderweichen  der  Lamellen,  ähn- 
lich wie  sie  von  Hknle  gesciiildert  wurden.  Dieselben  bilden,  wie 
aus  den  mit  kernigem  FarbätofF  ausgeführten  Eiustichsinjectionen 
hervorgeht,  ein  die  Hornhaut  nach  der  Fläche  und  nach  der  Dicke 
durobaiehepdes  susammeubängendes  Spaltsystem. 

Dem  Uebelslande,  dass  wässerige  Flüssigkeiten  wegen  der  daroh 
sie  bewirkten  QaeUong  in  die  frische  Hornhaut  sehleeht  eindringen, 
wurde  durch  längeres  Einlegmi  in  verdünnten  Alkohol  vorgebeugt. 
Die  Einstichsiojeotioo  gelang  an  so  behandelten  Homhinten  mit  frisch 
gefiültem  Berliner  Blau  oder  Ferrocjankupfer  sehr  leicht  und  schon 
bei  geringem  Druck. 

Von  der  Ffillung  der  netsartig  anaatomosirenden  Spaltrftume  ist 
au  trennen  das  Eindringen  der  Masse  in  die  Zwischenräume  der 
Fibrillenbfindel,  wobei  die  bekannten  lang  gestreckten,  spiessartigen 
Figuren  entstehen. 

An  der  herausgeschnittenen  Hornhaut  wo  die  normalen  Spao- 
nungsverb&ltnisse  aufgehoben  sind,  müssen  sich  die  Wände  der  Spal* 
ten  falten,  entsprechend  den  sie  begrenzenden  Fibrillensügen,  wo- 
durch die  sog.  sternRkmigen  üornhautkörperohen  der  frischen  Horn* 
haat  enstehell  sollen. 

Die  eigentlichen  Zellen  der  Hornhautgrundsubstanz 
sind  nach  dem  Vf.  glasshelle  Platten,  mit  dem  bekannten  ovalen  oder 
unregelmiissig  gestalteten  Kern  mit  Kernkürperchen,  der  gewöhnlich 
den  sternförmigen  Körperchen  zugeschrieben  wird.  Diese  platten 
Zellen  liegen  den  Wandungen  der  I^ücken  fest  an.  Es  gelingt,  sie 
zu  isoliren  an  Querschnitten  von  Hornhäuten,  deren  Gewebe  durch 
Injection  von  Jodserum,  Ziickerwa^ser  oder  verdünntem  Alkohol  ge- 
lockert wurde.  Die  Zellplauen  sind  sehr  elabliscii  und  ändern  dess- 
balb  wolil  bei  der  Isolirung  ihre  Form ;  da  wo  sie  mehr  zusammen- 
hängende Lager  bilden,  stossen  sie  mit  breiton  Rändern  an  einander, 
welche  bei  der  Silberbehaudluug  als  schwarze  Linien  erscheinen  (ent* 
sprechend  den  schon  von  Hoyeu  beschriebenen  Bildern);  wo  sie  aber 
mehr  einaeln  liegen,  sind  sie  durch  drei  bis  fitof,  meist  aber  durah 
vier  schmalere  Brücken  mit  dnandar  verbunden. 
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Dm  Autseben  der  gleichfalls  in  eiser  consianteo  räumliclieii 
Beziehung  zu  den  Kernen  dieser  Platten  stehenden  mlstrabligen 

Hornbautkörperchen,  welche  aus  einer  sehr  veränderlichen  und  fein- 
kdmig  aussehenden  Substanz  bestehen,  erklärt  sich  entweder  so,  dass 
nur  ein  Theil  der  Zelle  in  die  elastische  Platte  umgewandelt  ist,  der 
andere  als  weiches  Protoplasma  fortbesteht ;  oder  aber,  welcher  Mei- 
nung Vf.  beitritt,  dadurch,  dass  die  8ubstanz  der  sog.  fixen  ilorn- 
hautkörperchen  eine  amorphe  Eiweisssubstanz  ist,  welche  beim  Wech- 
sel ihrer  eigenen  Beschaffenheit  und  der  Quellung  des  umliegenden 
Gewebes  Verschiedenheiten  des  Aussehejis  darbietet. 

Die  platten  Zellen  liegen  den  Wandiinf,'en  der  Lücken  nur  auf 
der  einen  Seite  an,  und  fast  ausnahmslos  auf  der  der  DESCKMETscheu 
Membran  zugekehrten.  Sie  bilden  daher  auch  keine  continuirlicbe 
Auskleidung  der  Spalten. 

Die  durch  Silber-  und  andere  Metallimprägnation  in  der  Horn- 
haut erzeugten  ,,negativen"  Saftcanalbilder  entstehen  nach  der  Ansicht 
des  Vf.  dureh  einfache  Coagulation  einer  die  Lamellen  zusammen- 
haltendeo  Kittsubstans  oder  durch  die  Eigenschaft  der  den  Mieder» 
schlag  bildenden  SalaCi  Membranen  zu  bilden. 

Die  sog.  strabligen  KOrpercben  der  Hornhaut  sind  demnach 
keine  selbständigen  Gebilde  und  entsprechen  nicht  den  eigentlichen 
.  «eiligen  Elementen  derselben.  Ihre  Substana  besitat  sehr  Tielfache 
Uebereinstimmung  mit  der  interfibrillären  Kittsubstana  (Myosin);  sie 
gerinnt  bei  40*  und  durch  Säuren  in  toto,  und  wird  gelOst  durch 
10%  NaCllösung. 

Man  sieht  diese  vermeintlichen  Zellen  bald  zusammenhängen) 
bald  getrennt,  bald  sieht  man  reihenweis  gestellte  Tröpfchen  von 
ihnen  abgesondert;  bis  auf  weiteres  spricht  ihnen  daher  Vf.  diu  Pro- 
toplasmanatur  ab.  Bei  Anwendung  einfach  härtender  Mittel  (AIco* 
hol|  Gerbsäure,  Chromsäur^  Pikrinsäure  etc.)  sieht  man  keine  stern* 
üBrmigen  Zeilen,  sondern  nur  Kerne;  die  quellend  wirkenden  Mittel 
dagegen  (Essigsäure,  sehr  verdünnte  Clirorasäure,  Goldchlorid  mit 
Essigsäure  etc.)  lassen  sie  sehr  deutlich  hervortreten  in  Folge  der 
durch  die  Qaellung  bewirkten  Zusammenschiebung  der  interfibriilären 
Kittuiasscti. 

Im  Anhang  handelt  Vf.  noch  besonders  über  die  Wirkung  der 
10"  0  NaCl  lösung  auf  die  thicrisclien  Gewebe.  l)io  Hornhaut  quillt 
darin  sehr  stark  auf,  bCvSondors  zeigt  «ich  dies  an  Querschnitten  der- 
selben. Längere  Zeit  damit  marcerirt  giebt  sie  einen  StoflF  in  T^ö- 
sung,  der  in  seinen  Reactionen  mit  dem  Myosin  übereinstimmt.  Ücr- 
selbe  Stoff  wurde  auch  aus  Sehnen  erhalten.  Nachher  lösten  sich 
die  Gewebe  beim  Kochen  sehr  leicht  und  hatten  die  Fähigkeit  zu 
gelatiniren  gana  oder  fast  ganz  verloren.  Der  so  erbaltttie  Horn^ 
hautleim  gab  keine  Chondrinreaction. 

Glatte  Muskeln  werden  durch  10%  NaCltösung  sehr  scbSn  in 
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ihre  EUemeate  serlegi  Blatkörperchen  tobrumpfen  «n&ogs  und  wer- 
den dann  koglig  and  erweicht;  andere  Zellen  werden  gleichfalls  mehr 
oder  weniger  stark  verindert'  Leb«r. 


E.  DU  Bois-RgYMOHD,  Die  aperiodische  Bewegung  gedämpf- 
ter Magnete. 

Monaltbar.  d.  B«rL  AM  1869.  807-  868. 
OD  Bois-Rbihomd  untersucht  die  Bedingungen,  unter  denen 
die  Schwingungen  gedämpfter  Magnete  aperiodisch  wer- 
den. LAsst  man  den  Magneten  in  diesem  Zustande  aus  einer  belie- 
bigen Ablenkung  üXieu,  so  nähert  er  sich  der  Ruhelage  nicht  wie 
soDst  mit  immer  aunehmender  Geschwindigkeit,  wodurch  er  Aber  die- 
selbe hinausgeführt  würde,  sondern  der  Magnet  stellt  sich  schwin- 
gongalos  auf  den  Nullpunkt  ein.  Man  könnte  diesen  Zustand  durch 
eine  angemesacDe  sehr  starke  Dämpfung  erzielen,  bequemer  aber  ge- 
schieht dies  durch  Astasirung,  a.  B.  nach  der  HAUY'schen  Methode^ 
wie  dies  DD  BoiS-RgTMOND  an  seiner  Bussole  schon  längst  au  thun 
pflegt.  Die  Astasirung  oder  Schwächung  .der  horiaontalen  Gompo- 
nente  des  Erdmagnetismus  muss  um  so  grösser  sein,  aus  je  grösseren 
Ablenkunj^en  dor  Magnet  fällt,  doch  gelingt  es,  bei  einigermassen 
guter  Däinpfimg,  leicht,  den  Compensations-Magneten  so  einzuHtellen, 
das»  selbst  von  den  Ablenkungen  um  9(J°  aus  der  schwingende  Mag- 
net sofort  auf  dem  Nullpunct  stehen  bleibt.  Geringes  Trägheitsmoment 
erleichtert  gleichfalls  den  aperiodischen  Zustand.  Du  BoiS  ReymoND 
bedient  sich  daher  leichter  Magnete.  Die  Beobachtungen  mit  solchen 
aperiodisch  hIcIi  bewegenden  Magneten  sind  ausserordentlich  bequem 
und  zeitsparend.   '  Bosratbal. 


Helmholtz,  lieber  die  Schallachwingaiigen  in  der  Schnecke 

des  Ohrea. 

Bsidtlb.  Ber.  V.  88-88. 

Derselbe,  Mittheilung  betreffend  Versuche  des  Herrn  A. 
BucK  Uber  die  Schwingupgen  der  Gehörknöchelcben. 

Ebenda.  63-65. 

Gegen  Helmholtz's  bekannte  Theorie  von  der  Function  der 
Co  BT  r  sehen  Bögen  war  besonders  das  Fehlen  derselben  bei  Vö- 
geln un'l  Amphibien  schwer  ins  Gewicht  gefallen.  IIensen  hatte  die 
Hypothese  aufgestellt,  dass  die  einzelnen  Abschnitte  der  Schnecken- 
schcidewand  für  die  verschiedenen  Töne  abgestimmt  seien.  Es  konnte 
fraglich  erscheinen,  ob  einzelne  Thcile  einer  solchen  Membran  für 
»ich  zu  schwingen  im  Stande  seien.  Helmuoltz  findet  durch  Rech- 
nungi  dfttfs  dies  dann  der  Fall  ist,  wenn  die  Spannung  in  der  Längs- 
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richtang  sehr  gering  ist  im  Vergleich  su  der  Spannung  der  Membran 
in  querer  Bicbtong.  Die  Membran  verhAlt  tioh  dann  wie  eine  Reihe 
neben  einander  in  querer  Richtung  ausgespannter  Saiten.  Jene  An- 
nahme ist  aber  für  die  Schneckenscheidewand  durchaus  zulässig,  und 
die  HENSEN'sche  Hypothese  erhält  dadurch  eine  wesentliche  Stütze. 
Die  CORTi'sclien  Bögen  würden  dann  dazu  dienen,  die  in  eincra 
Theile  der  Scheidewand  entstehenden  Schwingungen  auf  den  ent> 
sprechenden  Nerven  zu  übertragen. 

Auf  Helmholtz's  Anregung  hat  BuCK  die  Schwingungen 
der  Gehörknöchelchen  nach  der  von  Helmuültz  angegebenen 
Methode  untersucht,  indem  er  die  Knochelchen  mit  Stiirkemehl  be- 
stäubte und  den  Lichtreflox  mit  dem  Microscop  beobachtete.  Wurden 
die  Töne  einer  Sirene  dem  äusseren  Gehörgan;,'  zugeführt,  so  waren 
die  Schwingungen  bei  den  tiefsten  Tönen  kaum  zu  erkeunen,  bei 
allinfthlichem  Ansteigen  der  Tonhöhe  zeigten  sich  Maxima  be^.  ver> 
Bchiedenen  Höhen,  welche  durch  Einschaltung  verschieden  knger 
Röhren  awiscben  Sirene  und  Gehörgang  wochselten.  Die  Ezcuniont-- 
weite  betrug  Vm^Vis  nim.  Die  Schwingungen  des  Hammer-  und 
Amboskopfes  waren  parallel  und  nahesu  senkrecht  au  ihrer  Rota- 
tiensaze.  Die  Schwingungen  des  Stapes  waren  naheau  senkrecht 
auf  seine  Flftche,  doch  S0|  dass  der  ganae  Stapes  dabei  gehoben  su 
werden  schien.  Boisnthsi. 


G,  Badeb,  The  administratiou  of  Chloroform  and  other  an- 

aeathetics. 

Britidi  Medie-Joam.  1870.  Mo.  474. 

•   

Auf  der  Augenabtheilung  des  QuT's-Hospital  sind  in  der  Zeit 
▼om  2.  Febr.  1862  bis  cum  10.  Dec.  1869  in  3483  Fällen  Anästhe- 
tica  angewandt  und  zwar  wurden  mit  Chloroform  betäubt  3224  Pa- 
tienten, mit  Stickoxydul  26,  mit  Sehwefelaether  3,  mit  Methylen- 
Bichlorid,  welches  durch  einen  gewöhnlichen  In balationsap parat 
geatbmet  wurde,  16»  mit  demselben  Mittel  durch  einen  besonderen 
von  Wood  construirten  Inhalationsapparat  eingeathroet  204,  mit  Mo- 
thylen-Bichlorid  und  darauf  Chloroform  10.  In  keinen  von  diesen 
Fällen  trat  in  der  Narkose  der  Tod  ein.  Ausser  den  gewöhnlichen 
allseitig  bekannten  Vorsichtsmassreguln  beim  Anästhesiren  empHehlt 
der  Vf.  besonders  bei  den  heftigen  im  Exorbatiousstadium  eintre- 
tenden Bewegungen  die  Patienten  nicht  festzuhalten,  sondern  indem 
man  sie  ungehindert  toben  lässt,  die  Anästbetica  weiter  fortzu- 
geben. 

An  gefährlichen  Erscheinungen  traten  in  jenen  Fällen  45  Mal 
blaue  Färbung  des  Gesichts,  stertoröse  Respiration  und  Unregel- 
mässigkeit des  l^ilses  ein.  In  7  Fällen  ereignete  sich  das  am  mei- 
sten gefürchtete  iSymptom,  nämlich  plötzliche  filässe  des  Gesichts  und 
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AsflidrMi  dM  Pulses  und  der  Re^ration.  In  allen  diesen  Fällen 
bewährte  tich  eine  in  Deutschland  unbeiEaDDte  Methode.  Die  Pa- 
tienten wurden  nänilich  einfach  „sanft  und  zart"  auf  die  lioke  Seite 
gelegt  Auf  welche  Weise  dieses  Mittel  wirksam  ist,  kann  der  Vf. 
selbst  nicht  angeben.  Dasselbe  bat  sich  jedoch  mit  solcher  Sicher- 
heit bewährt,  dass  seit  6  Jahren  in  Got's  Hospital  bei  gefährlichen 
Symptomen  in  der  Narcose  kein  anderes  in  Anwendung  gezogen 
wnrde,  —  Von  allen  jenen  Anästheticis  giebt  Vf  der  Anwendung 
des  Methylen  Bichlorids  mit  dem  WooD'sehen  Inhalationsapparat  für 
Augenoperationen  den  Vorzug,  da  man  durch  dasselbe  sehr  schnell 
eine  kurz  dauernde  Narcose  erlange,  welche  ohne  Unannehmlichkeiten 
SU  hinterlassen  vorübergeht.  Bmeb. 


S»£LL£ii,  Die  KichtuDg  der  üaaptmehdiane  des  astigmati- 
schen Auges. 

Aldi,  l  Opstb.  TL  %p,  IW^WI, 

Mit  Benutsong  aines  grösseren  statistischen  Ifatarials  (472  Aa- 
g«D  Ton  278  PertoBea)  giebt  8.  aioe  Uebersicht  Aber  die  'RicbkoBg 
der  Hauptmeridiane  des  astigmatischen  Auges.  Es  wurden  dabei 
nur  solche  Fälle  beontst,  deren  Astigmatismus  durch  Cylinderglftser 
gebessert  wnrde.  Es  ergab  sieh  dabei  (äbereinstimmeod  mit  den 
Angaben  von  DOHDBBS),  dass  die  stärkste  Krümmung  im  vertiealen 
Meridian  war  in  50,5  Vo  der  Fälle,  im  horizontalen  Meridian  dagegen 
nur  in  9%,  in  anderen  Richtungen  in  40,5  %t  wobei  jede  dieser 
Richtungen  ziemlich  gleich  häufig  vertreten  war.  In  der  Mehrzahl 
der  Fälle  ht  die  Meridianrichtung  an  beiden  Augen  symmetrisch, 
nur  ist  häufig  bei  schiefer  Meridianrichtung  der  Winkel  nicht  ▼oU- 
kommen  gleich. 

Macht  man  für  die  rechten  und  linken  Augen  besondere  Zu- 
sammenstellungen, so  erhält  man  ganz  übereinstimmende  Zahlen; 
auch  zwischen  myopischem  und  hypermetropischem  Astigmatismus 
besteht  in  Bezug  auf  die  Meridianrichtung  kein  wesentlicher  Unter- 
schied. 

Vollkommeue  Sehschärfe  wurde  durch  Cylindergläser  nur  in 
etwa  der  üälfte  der  Fälle  erzielt,  in  den  anderen  nur  eine  weseut- 
licbe  Verbesserung  des  Sehens.  Diea  l)äuhgo  Vorkommen  der  stärk* 
steo  Krümmung  im  vertiealen  Meridian  erklärt  sich  wohl  aus  dem 
Liddruck.  Man  kann  auch  durch  Anspannen  des  Lids  vom  äusseren 
Winkel  aus  leicht  eine  bemerkbare  astigmatische  Krämmnog  der 
Hornhaat  herverrnfen. 

Eise  andere  Drsaebe  kaon  in  der  Whrkung  der  Augenmuskeb 
gseocht  werden.  Wenn  die  Mm.  rr.  sup.  und  in£  weniger  entwickelt 
sind,  als  die  ir.  est  v.  int.«  so  könnte  aIhnJtblieh  eine  stirkere  Krttm« 
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mang  des  horisontalen  MeridiAiis  eatttehen.  Hierfilr  «priobti  d«M 
Manmhabdt  AstlgiDAtisiirat  oft  mit  InsafBctdOB  der  Mm.  rr.  intt.  ver^ 
geeellsehaftet  fand.  L«b«r. 


H.  HoENiNG,  Perforation  des  Uterus  mit  der  Sonde. 

Herl.  Clin.  Wochonschr.  1870.  No.  16. 
Bei  einer  28jähiigen  Frau,  welche  3  Mal  schnell  nach  einander 
entbunden  war  und  2  Mal  abortirt  hatte,  drang  bei  der  Untersuchung 
die  Sonde  in  grader  Richtung  lOV^  Cm.  über  den  Knopf  in  die  Ute- 
rushöhle ein,  80  das8  der  Griff  an  den  äusseren  Oenitalicn  lag  und 
der  Knopf  rechts  neben  dein  Nabel  deutlich  gefühlt  wurde.  Der 
Uterus  war  nach  der  äusseren  Untersuchung  sehr  weich  und  leicht 
verschieblich,  aber  nicht  vergrössert.  Auch  in  einer  Tube  konnte 
die  Sonde  nicht  stecken,  da  sie  genau  die  Mitte  des  Fundus  passirte. 
Ein  £indrin|seD  der  Soode  in  die  Taben  ist  Vf.  flberhaapt  sehr 
aweifeihaft,  weil  allenfalls  das  Ostitim  uterinum  durch  besondere  Um- 
stände, kaum  aber  die  ganse  Tobe'  so  erweitert  sein  kOnne,  um  eine 
Sonde  aofaonebmen.  Femer  sei  die  Tube  in  ihrem  ftussern  Ende 
nach  abwärts  gerichtet,  und  durch  die  ligg.  lata  so  fizirt,  dass  sie 
nicht  so  leicht  wie  hier  naeh  dem  Nabel  au  gestreekt  werden  könne. 
Vf.  glaubt  daher,  dass  die  Sonde  die  Wand  des  Fundus  perforirt 
habe,  und  dass  dies  wohl  geschehen  kdnne  bei  der  im  Woefaenbett 
bisweilen  beobaehteten  Atrophie  und  ZerreissUchkeit  des  üterusge- 
webes.  Es  könne  auch  wohl  eine  Oeffnung  im  Fundus  uteri  entstehen 
durch  Abscessbildung  in  der  Wand  desselben  im  Wochenbett,  eine 
solche  sei  hier  aber  bei  dem  Fehlen  von  Entsünduogsproducten  aus* 
Buschliessen. 

Für  den  ersten  der  HiLDEBRANDT'schen  Fälle  glaubt  Vf.  eben- 
falls eine  Perforation  des  Uterus  durch  die  Sonde  annehmen  au 
dürfen.  t.  HM«ll»«rr. 


G.  Kekneb,  Beiträge  zur  Kenotniss  der  Chininresorption 

(Schliias  zu  8.  347). 

Die  dynamischen  Eigenschaften  sind  in  diesem  seinem 
Derivate  vollkommen  geschwunden;  es  hat  keinen  tödtlichen 
Einfluss  auf  die  Vibrionen,  vermag  niclit  an  Pflanzensäften  die  Oxy- 
dation, noch  an  defibrinirteni  fiischou  Blut  die  Oxydation  und  Koh- 
lensäurexbalation  zu  hemmen,  noch  die  Ozonbildung  im  kreisenden 
Blut  herabzusetsen,  noch  schliesslich  die  Vitalität  und  Mobilität  der 
weissen  Blutkörperchen  irgendwie  au  bemnflussen.  Die  Art  der 
Versuche,  in  denen  K.  diese  Thatsachen  prfifte,  schloas  sioh  genau 
an  die  der  entsprechenden  Ohininversuche  von  BiXB  an,  die  nur 
Controle  wiederholt  und  in  ihrer  ganaen  Aoadebnung  bestätigt  wnr- 
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den;  groMe  Doien  bis  bu  6^  gm.  Kaninoheii  and  FVteeben  beige- 
bracht, blieben  wirkungslos,  8  grm.  nkhva  K,  selbst  ein  ohne  irgend- 
welche Folgen,  und  ohne  dass  die  Hernsäurcmenge  abnebm.  Das 
au<^'(>sc)iiedene  Uiliydroxylchinin  war  sum  Theil  in  die  amorphe  Mo- 
dification  umgewandelt;  bei  Gegenwart  grösserer  Mengen  hieTon 
wnrde  der  krystaliisirbare  Theil  nur  durch  Kohlens&ure,  gar  niebt 
oder  nur  in  geringem  Grade  durch  Mineralsäuren  gefällt.  Sollte 
dieticr  neue,  therapeutisch  unwirksame  Körper,  wie  K.  glaubt,  von 
Fiebernden  in  grösserer  Menge  gebildet  werden,  ao  würde  auch  hie- 
durch  eine  Indicntion  gegeben  sein,  im  Fieber  grosse  Mengen  von 
Chinin  anzuwenden. 

Im  letzten  Abschnitt  dieser  Arbeit  werden  die  Resorptionsbedin- 
gungen des  in  Wasser  fast  unlöslichen  Chinins  und  seiner  löslichou 
Salze  besprochen.  Die  Sauren  des  Magen»,  die  Salz  und  Milchsäure, 
unterstützen  die  Aufsaugung  ganz  ausserordentlich;  im  Duodenum 
werden  die  Chinin  Verbindungen  jedocli  nach  Maunin  (Cbl.  18G8.  370) 
als  sehr  schwer  lösliche  galleusaure  Salze  gefüllt;  freie  oder  kohlen- 
saure Alkalien  maeben  Chininbydrat  hieraus  frei,  dessen  Resorption 
iir  dem  Dfinndarm  stattfinden  kann,  Sinren  filllen  die  Oallensänren 
eebr  langsam  beraus,  in  einem  grossen  Uebersebnss  Ton  gftllensanren 
Alkalien,  also  in  viel  Galle  Iteen  sieh  die  Niederschläge;  das  Hinder- 
niss  der  ChininanisaugaSg  ist  also  nicht  so  gross,  wie  MALOmr 
glaubte.  Es  seigte  sich  das  auch,  wenn  K.  cholsaures  oder  mit  Qalle 
Tersetstes  Chinin  nnd  nachher  kofalensAurehaltiges  Wasser  einlührte; 
nur  von  dem  ersteren  wurde  eine  geringe  Menge  in  dea  Pftces  aus- 
gefHbrt,  das  sweite  wurde  ToHstindig  i*esorbirt  Gelangen  Chinin- 
salse  in  den  Dünndarm  oder  in  das  Blut,  so  mussten  sie,  wie  in  je> 
der  alkalischen  Flüssigkeit,  als  Chinmhydrat  d.  b.  vollkommen  un* 
l0eltcb  in  alkalischer  Flüssigkeit  ausgefällt  werden.  Dass  trotidem 
grosse  Mengen  von  Chinin  durch  die  Nieren  ausgeschieden  werden, 
wird  durch  den  Gehalt  des  Darminhalts  und  des  Bluts  an  freier  und 
halbgebuudcner  Kohlensäure  bewirkt  Werden  nämlich  kalt  gesättigte 
Lösungen  von  Chininsalzen  in  sehr  verdünnte  Solutionen  von  ein-, 
anderthalb-  oder  doppcltkuhlensaurem  Natron  eingetragen,  so  lassen 
sie  nicht  Ohininhydrat  niederfallen,  sondern  bleiben  klar,  wenn  man 
das  Chininsalz  vorher  in  kohlensaurem  Wasser  gelöst  hat;  es  bilden 
sich  dann  in  CO^haitigem  Wasser  leichtlösliche  CO*  Chininsalze  von 
verschitidener  Zusanunensetzung,  von  denen  das  neutrale  zuerst  von 
Lanulois  dargestellt  wurde,  aber  keinen  Eingang  in  die  Praxis  fand; 
ebenso  bleibt  eine  ganz  concentrirte  Chininsalzlösung,  die  in  eine 
verdünnte  Lösung  eines  Natriumbicarbonats  in  CO*  haltigem  Wasser 
gebracht  wird,  vollkommen  klar;  dieses  Verhältniss  findet  statt  beim 
Uebergange  des  Chinins  in  das  kreisende  Blut  Für  den  therapeu« 
tischen  Gebrauch  empfiehlt  Vf.  daher  das  kohlensaure  Salz  als  das 
am  leichtesten  lösliche  und  giebt  den  Rath,  die  Resorption  sftmmt* 
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Udler  CbiniBMlM  doreh  GO*hdtige  Wasser  su  nntersUltseii.  Dieser 
Znsaks  ist  um  so  iweckaiissiger,  als  iiaeh  den  Versuchen  des  Vfs. 
die  CO',  so  lange  sie  in  bedeutendem  Ueberschuss  im  Blut  vorban- 
den ist,  in  abnorm  grossen  Mengen  im  Harn  ausgeführt  wird  und 
die  antifebrilo  Wirkung  des  Allialoids,  wie  es  scheint,  dureh'  eine  ge- 
ringe  Herabsetzung  der  Temperatur  und  der  Pulsfrequenz  zci  unter- 
stütaen  im  8tande  ist*  —  Ein  sehr  empfehlenswcrther  Weg  für  die 
Resorf^on  ist  ausser  der  subcutanen  Anwendung  die  durch  ein  Kly- 
stier  in  den  gereinigten  Dickdarm  mit  nachfolgender  Einspritzung 
von  CO^halligem  Wasser;  die  Schnelligkeit  der  Resorption  von  salz- 
saurem  amorphen  Cliinin  auf  diese  Weise  steht  nach  einer  Tabelle, 
worin  K.  nach  eignen  Versuchen  die  Ausscheidungsgrössen  der  ver- 
schiedenen Chinapräparate  vorgleicht,  der  der  subcutanen  am  nach- 
sten;  dann  folgt  dasselbe  Präparat  in  gleichem  iMediutu  in  den  Ma- 
geneingeführt; ara  langsamsten  erfolgt  die  Aufsaugung  von  chinova- 
saurem  Chinin,  gerbsaureni  Chinin  und  fein  pulverisirter  cort.  chin. 
reg.;  »ehr  günstig  sind  die  Resorption^iverhältnissc  auch  für  das 
cbinovasAure  Cbinoidin,  von  dem  5d  pCt  in  den  ersten  12  Stunden 
ausgesebiedoD  werden.  Ueberhaopt  verdienen  die  ChiDoidiosalse  eine 
aosgodehntere  Anwendung  ihrer  grossen  Diffusionsfthigkeit  und  de«  • 
anerkannten  tberapeatiscben  Werthes  halber.  Zur  subcutanen  Anwen- 
dung empfehlen  siofa  neben  diesem  Salsa  noch  besonders  wegen  ihrer 
ungemein  grossen  Löslickkeit  das  amorphe  Chuin  (nack  Db  vbu's 
neusten  Unlersuehungen  ein  Qeroenge  von  Chinidin  und  Cmchonidin 
Bei)  und  dessen  Salsa.  Das  gereinigte  Chin.  amorph,  .aus  der  Fa- 
brik von  C.  ZiMMBE  in  Frankfurt  a.  M.  ist  von  Uehtgelber  Farbe, 
klebt  auch  bei  kober  Temperatur  nicht  susammen,  ist  stark  kygro* 
seopisch,  vollkommen  neutral  und  sehr  leicht  in  Wasser  Idsttek;  we- 
gen seiner  Giftigkeit,  die  grösser  als  die  des  Chinins  ist»  ist  es  je- 
doch nur  mit  Vorsiebt  ansuwenden.  Bidii^awaki. 


HIelnere  JHItthelliiiigeii. 


W.  KkaUSB,  Die  Nervenendigung  in  den  glatten  Muskelu.  RMciim«'a 
und  DO  Boa-RsTMOKD  8  Arch.  1870.  1—8.  Taf.  1.  Fig.  1.  2. 

Die  bskaottten  Augabeo  von  FiuncHnXosBa  (Cbl.  1860.  666)  Aber  die  Her» 
TMMdignDg  in  dwB  flatita  MnAdgttwtba  sind  bis  j«tit  von  d«n  T«rtdii«deiwt«D 
Ponebem  (Aknold,  Cbl.  1686.  411,  mrnn  1869.  575,  Ltppma^k  899)  in  ihren  wesent- 
lieben  OnmdzQgen  bestKtIgt  worden.  Zu  einem  abweichenden  fieniiltate  sind  in 
MueaUr  Zeit  dagegen  £aaBLMAiiR  (CbL  1870.  280)  and  der  Vi»  der  vorliegeodeo 
Aibeit  geUsgt 

Ab  UntoniicbeiigMbleet  disate  der  VosMvst  dAniM  B.  reetoooocTfeiw  jniiftr 

K*nincheii,  welcher  »orgrdltig  präparirt  und  fliichenhaft  anagebreitet  ohne  jeden  Zn- 
Mts  ein  aoMerordentlich  klare«  Bild  giebt.  Reicbliultige  doppeltcontonrirte  häufig 
viob  UieUeiide  NerrenfMern  durobsiehen  die  Moskelu;  dieselben  Terlieren  plötslicb 
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ihre  doppelton  Contonren  uod  letMn  alcb  in  «ine  oder  aleh  theilend  aaeb  woU  ia 
Rwei  marklose  NcrvenfaBern  fort,  die  nach  einem  sehr  knreen  Verlauf  in  besonderen 
Eudigungsapparaten,  einer  Art  von  badpiaUen,  die  inebrei e  ovale  völlig  klare  Kerne 
■it  ja  «inam  aabr  daalUeliaii  K«nkGrp«roben  «ntbaltaB,  amUgao. 

Diaaa  flbar  dan  gaiiaan  Mnakal  santvaitan  Biidlfaiiga|Niakta  aind  varfltebaii 
aüi  dar  grossen  AnaaU  der  glatten  Moakelsellen  flberaos  sparsam,  so  dass  d(e  An- 
nahme nothwendig  scheint,  dass  eine  derartiga  Endplatta  ffir  aio  gansea  Bftndal  ron 
Muakelfasern  physiologisch  aasreichend  ist. 

Dia  TOB  FBAHnaBliMM  and  Auou»  mab  dar  Babaadloaf  nlfe  Cr«  0«  odw 
Goldahlorid  «Dfagabanao,  awiMbaii  dan  MnakalÜHani  «ad  daran  Raman  galagenan 
feinsten  nervCsen  Fasern  sind  feinste  elastische  Pasern,  deren  Netzwerke  man  dnreb 
t^atronJaiafa  aoa  dan  maittao  glatten  Mnakalptftparato»  darataUen  kann.  bou. 


E.  Cyon,  8ur  les  indiccs  de  r^fraction  des  milieuz  liquides  de  l'oeil. 

Arch.  de  physiol.  II.  655—  557. 

Ctok  baatinanta  dia  Braebnng  und  Farbaaaaretramng  dar  Aoganflflaiaigfcaltan 

aiit  Rilfe  dea  Goniometers.    Die  Plüssigkaitaa  wnrdan  ana  dao  Avgan  alnas  eben 

getödteten  Tbieres  (Ochs  oder  Kaninchen)  in  ein  von  STFiNnEir.  geferti^es  Hohl» 
prisma  gethan,  der  Humor  vitren«  wurde  vorher  filtrirt.  Die  Zahloo  für  Hamor 
aqneus  and  Hamor  vitreus  fielen  fast  gans  gleich  aus.  Wir  lassen  einige  der  von 
C.  gafiindanan  Zablaa  folgani 

Brecbangsindices,  Mittelcablaiit  iBr: 


FaAunnoFRa*Bcba  Humor  vitr.  Humor  aqnens  Humor  vitr. 

Linie  des  Ochsen  den  Ochsen  des  Kuniuchen 

B                    1.SS291  1,8828^  1,83217 

D                  1,M666  l,886St  1,88471 

F                     1,33972  1,33950  1,83889 

H                      1,34585  1,34543  1,84435 


Kür  die  Augen  neugeborener  Kiuder  fand  C.  einmal:  FKAUNnoFKR'äche  Linie 
B.  1,84020;  F.  1,344>25  und  ein  anderes  Mal  Linie  F.  1,34644.  C.  vt^rmatbet,  dass 
daa  boba  BraahuagaTamttgaii  der  AuganStttaigkailan  dar  Navgaboranaa  dia  Chrtaaba 
dar  Myopia  üa,  waleba  Kiodar  nntar  8  Jahran  aaigao.  »^Timiltnf 


O,  EdlbiBBH,  Beitrftge  tar  R«iiiitiibs  der  Eiwetssstoife  des  HArna, 

Deotschee  Arch.  f.  olin.  Med.  1870.  VII.  67-74. 

I.  (Jeher  das  Vorkommen  und  die  Bedeutung  des  Qlobulins  im 
Biwaiaabarn.  In  jedem  der  von  ihm  untersuchten  (31)  FlÜle  von  Aibamlnnria 
konnta  B.  aahan  dorab  atarkai  ▼«rddoneii  daa  Hama  mit  Waaaar  alna  snwdlaii  ant 
Mab  alaigaa  Mimitan  daotllaba  Trdbong  arsaDgaOt  »aleba  durch  Eiolaitan  von 
KohlensRure  roeistons  verstärkt  wurdfi  aaf  Zoiatz  einiger  Tropfen  concentrirlar 
Salzlösung,  oder  Essigsäure  oder  verdünnter  Salzsäure,  oder  eines  Tropfens  Ammo» 
aiakflöasigkeit  wieder  verschwand.  Bei  schwach  saurer  oder  gar  alkalischer  Beaetion 
daa  Harna  genügt  Uosaat  Varddanao  nll  Waaaar  mabt,  aondarn  dm  man  nocb 
ateaa  Tropira  Barigalnra  aoaalMn  odar  Kohlanalnra  dnrehleitan.  Saab  dan  anga* 
führten  Raaetionan  aehaint  die  Anwesenheit  von  (Para-)OIobulin  nnawaifalbnl^ 
obgleich  es  E.  nie  gelang,  durch  den  gefällten  Körper  Gerinnung  einer  übrinogeu- 
baltigen  Flüssigkeit  hervorzabringen.  Kali  alburoinat  konnte  in  dem  vom  Qiobalin 
balMinn  Kam  niabi  MwbgMrfaaan  warden.  (Vgl.  CU.  188«.  741.) 

IL  Uabar  daa  angablioba  Vorkomman  Ton  Paralbanin  im  BU 
waiaaharn.  E.  weisst  nach,  dass  der  von  Masino  (D.  Arch.  f.  cl.  Med.  IV.  236) 
in  einem  Falle  von  Albuminurie  für  Paralbumtn  gabaltana  Kttrpar  im  Barn  höchst 
wahraaheinlicb  Globulin  gewesen  sein.  flenalor. 
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M.  MÜLLBB  (Cöln),  Herniotoroie  nach  stattgehabter  Matsenredoction. 

V.  Lanfrcnbeck'fl  Archiv.  XII.  I.  321-323. 

Kill  rechtsseitiger  eiugeklemmler  Leistenbruch  bei  einem  28 jährigen  Maun  war 
«mcbeioMd  Mit  OMafc  rapMirt  w«fd«o.  DI«  Bi&klMMiaagMrMlMiniwgM  ^Mcrltn 
initn  fort.  Ab  dleMlbmi  «leb  nuh  i  TafW  sieht  fMehwoBden  warm,  tfagno« 
•tieirte  Vf.  eine  Reposition  an  masse,  de  Mnter  dem  innern  Leistenring  im  Abdomen 
•iDe  nnffalletid  pralle  Stelle  in  fühlen  war.  Er  spaltete  also  den  Leistenkanal  und 
Hund  in  demselben  einen  fingerdicken  stielförmigen  Forlsati  des  Bracbsacks,  dessen 
flAupttheil,  wie  vniiiatliet  wurde,  mit  der  noch  derie  bedndiiehen  «ingekleiiimten 
-  DeriDMbKiife  Unter  den  Inneni  Leittenrinf  feeeholiee  wer.  Neeh  ErCAintif  jenes 
Portaataee  gelang  es  mit  einiger  MQbe,  in  der  Tiefe  den  einschnfirenden  Urachbals 
BQ  fühlen  und  mit  dem  Hemiotom  an  spalten.  Nach  angenblicklicher  grrosBer  Erleich- 
terung folgte  eine  heftige  peritonitiscbe  Reaction,  welche  indessen  nach  6  Tagen 
wiedwr  virtdiwaad.  Die  Beilnng  erfolgte  in  4  Woeken.  tmuMmlmt. 


Hyst^i'ie.  —  Insuccfes  de  l'hydrolherapie,     Succ^  du  Bromure  de 

pOtÄH^ium.    Gaz.  de»  höpit.   1870.    Nr.  15. 

Es  wird  über  eine  Frau  berichtet,  bei  der  ausgeprXgte  lij'ateriache  Erschei- 
nimgee  beutenden:  Tolletladige  AnXethe^  der  unteren  EstreniUtten  nnd  dea  Qe> 
riehlee,  einig«  llnAela  dee  Oesiobti  gellbmt  nnd  die  Farbe  deeeelben  ejanotieeb; 

bysteriücher  Husten  nnd  Oppressionsgeffibl ,  partielle  fichweisse  und  Temperatnr- 
Differenzen;  «n  der  Bhh'is  des  Hersens  ein  syatolisches  Uerausch.  Alle  diese  Kr- 
■cbeinuugen  wurden,  nachdem  vorher  eine  hjdrotberapeutiacbe  Behandlung  vergeb- 
li^  angewendet  war,  dnreb  den  Oebreaeb  dee  Breakalinm  in  Doeen  too  8  bii  4  g rm. 
binnen  tnraer  Zeit  beaeitigl  (Bemerkenawertb  an  dieser  Mittbeilaag  ist,  dasa,  ab« 
weichend  von  der  Mehrsahl  der  bisher  vorhandenen  Erfahrungen,  mit  dem  Bromkaliom 
ein  Erfolf;  erzielt  wurde  in  einem  Falle,  wo  das  Vorhandensein  einer  erhöhten  Re- 
flexerregbarkeit kaum  angenommen  werden  kann.   Ref.)  NothnsfeL 


C.  G.  WhBBLHOOSB,  Labnrntim'  PoisOUing.      Hrit.  med.  Joum.  1870. 
Mo.  47B. 

Bin  seebqfibrigee  Hldeben,  welches  einige  T«ge  hintereinander  Soboten  ron 
C^tinus  Laburnnm  gcg^e^^sen  hatte,  bcknin  Anfaugs  nur  Leibschmeraen  ind  Ueblig- 
kcit,  woia  dann  nach  dem  Genuas  der  »echaten  grösseren  Quantität  Kopfitchmerzen, 
Erbrechen,  Diarrhoe  mit  Entleerung  zum  Theil  blutiger  Massen  und  voUstüudiger 
Cdlapene  mit  groae  er  Unrnbe,  aber  erlwltenem  Bewaaitoein  traten.  Die  Papillen 
wanni  erweitert  Dieser  Zustand  daaerte  trots  aller  angewandten  Mittel  eeebe  Tage 
und  endete  nach  einer  knrsen  aebetnbaren  Wendung  aam  Beeeera  mit  daps  Tode. 
(8.  Cbl.  1868.  80.  399.)  Ssaalsr. 

£.  Adams,  Caae  of  poitoniog  by  nitric  «cid ;  recovery.    Tbe  Lanoet 
1870.  I.  No.  16. 

Ein  21  jähriger  Mann  hatte  aogeblich  mindestens  eine  halbe  llnzo  conceU' 
trirter  Salpetersilure  verschluckt,  wonach  starkes  Blutbrecben.  Magenschmerzen  und 
Collaps  eintrat.  Das  Blutbrecben  dauerte  mit  Unterbrechungen  acht  Tage  lang, 
Stuhlgang  erfolgte  erat  am  Ittnften  Tage  uaeh  der  Vergiftung  nnd  aeblieeslldi  trat 
Qeneanng  adt  einer  Strictnr  des  Oesophagus  ein,  welolie  durah  eonieqnante  Btniftb- 
rang  Ten  Bovgiee  ebenlalli  bedeutend  gebessert  wurde.  Isnatsr. 


■lasendaafea  fBr  das  OentnUblatt  wolle  man  aa  den  Bedaetenr,  Berila,  BnM's  Btf  easr 
(naier  fiaiacbloM;  an  die  Vartagshandlnaa,  Barlin.  Unter  dea  Liadea  tt,  adnaalcsa. 

fstlsff  Ten  Aa«ast  Birsehwald  In  BsrilB.  —  Diaak  tsb  H.    Beraiana  In  BarMa. 
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InhAltl    H  Rnif  RBSBO,  ScHULZK,  MIrkrr  &  BcHBK,  Renpiration  des  Soliftfefe. 
(Orig.-Mitth.  Schluxs).  —  Baikow,  Tran-^plaiitation  von  KnocJiemnark  (Orig -Mittb. — 
Matrr;  Khaubk;  Ewald,  Nerven  der  Speicheldi ii.ien.  —   Müllkk,  PrSexi- 
•tenz  des  MiiakeNtromfl    —  Bbchamp,  Bildung  vou  HnrnstofiT  aus  Ei weisakürpem. 

—  Simpson,  Chloroformtod.  —  Voistii,  Kopfer-  uod  ZiukpräparAte  bei  Epilepaie. 

—  BiaoMAiiH,  Lepra  in  LiTlaod. —  Adams;  Albzandkr;  Crawpobd;  Biiiie; 
Fbbkaho;  Bhadt;  Vkbbbuil;  Obntor,  Wirkung  des  OblorBlü.  — 

Kratsr,  Epithel  der  Coruea.  —  Marckt,  Körperwärme  beim  Bergsteigen.— 
Nassb,  Ozoureaction  im  Org«iii»maa.  —  Schwarz,  blauer  Eiter.  —  FduBBK* 
SCHWARZ,  Extraction  fremder  Rfirptr  BOS  d«B  QwMrgmg,  —  Liaatvoo*,  Ort- 
liek«  Vergiftuof  mit  Carbolsliire. 

UntoniMlMiiigMi  über  die  Ritpiratioa  dm  vollJihrHiM  SchifM  M  Erhal- 

tmigtAitlir. 

Avf  dar  ludwirihiBlk  VanudMlBtloB  WMiid«-G(ttliBC«i  Bosgefdlirt 


lebersy  B.  flclialaey  Bf«  mrchop  und  Ii» 

(Schiaas  sa  8. 866.) 

Aus  der  Tebelle  ergiebt  sich  n.  Ä.: 

Die  Kohlensiure-Ausgebe  der  Thiere  in  der  Toghilfte  eine« 
24  ständigen  Zeitraums  wer  versehleden  Ton  der  in  der  Neobthälfte; 

der  Unterschied  wird  jedoch  nicht  doroh  die  Tageszeit  als  solche 
(Licht,  Dunkel)  bedingt,  sondern  darch  die  Vertheilung  des  Futters 
Auf  die  beiden  Tageshälften.  Bei  vorwiegender  Fütterung  am  Tage 
wurde  am  Tage  mehr  Kohlensäure  ansgeschieden,  aU  in  der  Nach^ 
und  umgekehrt,  dcrgestallt,  dass  im  Durchschnitt  der  Mehrconsom 
von  Heu  am  Tage  oder  in  der  Nacht  zu  der  Mebrproduction  von 
Kohlensäure  in  annAhemd  constantem  VerhiUtoiss  stand  (auf  je  1  grm« 
VUl.  Jabrgaiif.  U 
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Hev  mehr  kamen  0,11  bis  0,12  grm.  Koblenaftore  mehi*).  In  clero- 
selben  VerhAltoiss  war  nacb  den  betreffenden  Durchschnitte- 
Bahlen  die  248tlindige  Kohlensfture-Pki>daetion  von  dem  248tflndigen 
Heneonsom  abfaingig:  2467 — 2201  =  266  grm.  Ben  mehr  ▼ersebrty 
in  der  I.  Versachsperiode  lieferten  1560 — 1627  =  33  grm.  Kohlen- 
säure mehr,  demnach  1  grm.  Hen  0,12  grm.  Koblenslare.  Die  Ab- 
weichungen der  Einzeiresultato  von  den  DnrchsdinittsresultatMi  lassen 
sich,  ausser  durch  Beobachtungsfebler,  ausreichend  erklären:  Durch 
ungewöbDÜch  rahiges  oder  unruhiges  Verhalten  der  Tiiicre,  durch 
Futterverzebr  zu  ungewöhnlicher  Zeit,  insbesondre  aber  durch  unge- 
wöhnliche Energie  des  Stoffwechsels  zur  Bestreitung  eines  ungewöhn* 
liehen  Wärmeaufwandesy  um  die  Körpertemperatur  auf  gleichem  Ni- 
veau zu  erhalten. 

Mit  der  12stündigen  Wasserperspiration  verhielt  es  sich  im 
Grossen  und  Ganzen,  wie  mit  der  129tündigen  Kohlensäure-Aus- 
scheidung. Sie  war  ebentalis  in  den  beiden  Tageahälften  verschieden 
und  überwog  durchschuittlich  in  derjenigen,  in  welcher  die  Thiere 
vorwiegend  gefüttert  wurden;  ausnahmslos  in  allen  einzehien  Fällen 
indess  nur  bei  den  Versuchen  mit  vorwiegender  Fütterung  in  der 
Nacht.  Mutlimasslich  hängt  dieses  Verhalten  mit  dem  Umstände, 
dass  die  Thiere  nur  am  Tage  Tränk wasser  erhielten,  in  der  Weise 
zusammen,  dass  die  Aufnabrae  von  Trilnkwasser  eine  Vermehrung 
der  Wasserperspiration  bewirkte,  das  Maximum  der  Wirkung  indess 
nicht  sogleich,  sondern  erst  später  eintrat 

Zwischen  24stÜndigcr  Kohlensäure-  und  24stfindiger  Wasser- 
dampf'Ausscheidung  der  Thiere  bestand  im  Allgemeinen  Perallelismns: 
um  so  grosser  oder  kleiner  der*  Betrag  der  Eineui  um  so  grösser 
oder  kleiner  war  auch  der  der  Anderen. 

Die  Aufnahme  von  atmosphärischem  Sauerstoff  in  den  Organis- 
mus der  Thiere  und  dessen  Wiederausscbeidung  in  der  Form  Ton 
Respirationsproducten  gingen  nicht  immer  gleichen  Schritt,  es  kam 
vielmehr  vor,  dass  der  eine  Process  zeitweilig  dem  andern  Toraneilte, 
zeitweilig  dahinter  zurückblieb  und  erst  im  Verlauf  längerer  Zeit 
Ausgleichung  stattfand.  Der  Wechsel  von  Sauerstoff- Aufspeicherung 
und  Sauerstoff-Zuschues  des  Körpers  hielt  mit  dem  Wechsel  yon  Tag 
und  Nacht  keinen  regelmässigen  Rhythmus  ein. 

ßei  vollständiger  Entziehung  des  Futters  an  einem  vereinzelten 
Tage  sank  die  24 stündige  Kohlensäure-  und  Wasserdampf- Ausschei- 
dung  der  Thiere  auf  nahezu  die  Hälfte  der  gewöhnlichen  herab;  die 
Abnahme  war  in  der  dem  vorhergehenden  Fnttertagc  benachbarten 
Tageshalfte  weuigej-  bedeutend,  als  in  der  davon  entterntcren. 

Weende,  12.  April  1070.  W.  H. 

•0  (1790-677)  :  (8S9— 721)  =  1  :  0,11. 
(IMl— 610)  :  (821-706)  =  1  :  0,1S. 
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(Ans  dem  patbologiflch  aoatomlMlMB  Kabloot  dM  Prof.  M.  If.  Rudnew.) 

Im  Mai  vorigen  JtAtn»  machte  ich  auf  Vorschlag  des  Herrn 
Professor  M.  M.  Rudnbw  Veraoobe  an  Hunden  über  die  Tnmeplan- 
tatioD  von  Knochenmark,  uro  zu  entscheiden,  ob  sich  aus  eineni  ToU- 
kommen  vom  Knochen  getrennten  Knochenmarkstück,  wenn  et  nnter 
die  Haut  gebracht  wird,  Knochen  bildet  oder  nicht,  und  wenn  et  der 
Fall  ist,  zu  untersuchen,  wie  es  geschieht. 

Zur  Entscheidunf^  dieser  Frage  habe  ich  zwei  Reihen  Versuche 
angestellt.  In  der  ersten  Reihe  nahm  ich  Knochenmark  aus  dem 
Schenkelknochen  eines  Hundes  und  brachte  es  unter  die  Haut  eines 
anderen,  während  ich  in  der  zweiten  Reihe  das  Mark  des  Schenkel- 
knochens  oder  der  Tibia  unter  die  Rückenhaut  desselben  Indivi- 
duums versetzte.  Im  Ganzen  habe  ich  38  Versuche  angestellt.  10 
Versuche  gehörten  der  ersten  Reihe  an,  alle  gaben  negative  Resul- 
tate. Aus  der  zweiten  Reihe  (28  Versuche)  gelangen  20  ^ersuche; 
in  14  Fallen  nämlich  bildeten  sich  Knochen,  und  in  6  Fällen  konnte 
man  während  der  ersten  6  Tage  nach  Transplantation  des  Markes 
unter  die  Haut  Verftnderungen  an  demselben  constatiren.  8  FttUe 
geUiDgen  nicht,  in  dreien  von  ihnen  konnte  iob,  ungeaebtet  deaien, 
dats  die  Wunde  nach  Trmnsplantation  dee  Knocbenmarkea  per  pri- 
mam  intentionem  vollkommen  ▼erwachsen  war»  keine  Spur  des  trant- 
pbuitirten  Knocbenmarkea  auffinden ;  diese  Fille  gebfiren  dem  27^  87. 
and  60.  Tage  an.  In  den  fibrigen  5  Flllen  entstand  ichordse  Eite* 
rang,  doreb  welcbe  das  Knocbenmark  aas  der  Wunde  entfernt  warde; 
diese  Hunde  gingen  an  I^imie  an  Omnde. 

In  den  14  glficklieben  Füllen  bekam  ieb  Knochenmasse  in  vor* 
achiedenen  Entwiokelungsstufen,  von  den  frühesten  Bildungsanlagen 
bu  nur  vollkommenen  Ausbildung  mit  HAVBBS'ischen  Kanälen,  den 
sie  umgebenden  Knochenlamellen,  sternförmigen  Knochenkörperoben 
und  MarkrAnmeni  angefüllt  von  Knochenmark  mit  Fettzellen  und 
Gewissen.  Die  verschiedenen  Orade  der  Entwickelung  hingen  davon 
ab,  wie  lange  das  Knochenmark  unter  der  Haut  verweilt  hatte. 
Meine  Untersuchungen  erstrecken  sich  gegenwärtig  bis  auf  den 
76.  Tag.  In  einem  öltägigom  Falle  bekam  ich  ausser  vollkommen 
entwickeltem  Knochen  noch  Faserknorpel.  Dieser  Versuch  unterschied 
sich  nur  dadurch  von  den  übrigen,  dass  ich  hier  das  Mark  der 
Tibia,  nicht  das  des  FemoTi  wie  in  allen  übrigen  Fällen  trans- 
pUntirte. 

Bei  den  günstigen  Resultaten  warf  sich  mir  natürlich  die  Frage 
auf,  wie  sich  der  Knochen  bildet,  ob  er  sich  direct  aus  dem  Knochen*^ 
marke  entwickelt  oder  auf  irgend  eine  andere  Weise. 
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An  mner  Menge  von  Präparaten,  die  ich  nach  Verlauf  versehie- 
dener  Zeitabschnitte  nach  der  Transplantation  aua  dem  Knoohenmarke 
verfertigt  habe,  unterliegt  es  keinem  Zweifel,  dass  das  Knochenmark 

zuerst  in  faseriges  Bindegewebe  übergeht,  aus  welchem  sich  später 
durch  Proliferation  seiner  zelligen  Elemente  Knochen  oder  Knorpel 
bildet  and  zwar  so,  dass  sich  um  die  nengebildeten  rundlichen  Zellen 
mit  anfangs  deutlichen,  später  aber  verschwindenden  Kernen  und 
Kcrnkörperchen ,  die  glänaende  oder  matte  Zwischensubstanz  des 
Osteoid-  oder  Knochengewebes  ablagert.  In  der  Mehrzahl  der  Fälle 
gehen  diese  neugebildeten  liindegewebszellen  unmittelbar  in  Knochen- 
körperchen  über,  nur  zuweilen  bilden  sicii  aus  ihnen  anfangs  mit 
faseriger  interstitieller  Grundsubstanz  umgebene  Knorpcizellen,  welche 
später  entweder  direct  in  Knochenkörperchen  übergehen  (was  sehr 
selten  der  Fall  ist),  oder  es  bilden  sich  aus  ihnen  Granulationszellen, 
aus  denen  die  Knocheiiköipcrchen  hervorgehen.  Was  die  zweite 
Art  der  Knoehenbildung  aus  Knochenmark,  nämlich  den  directen  * 
Uebergang  des  letzteren  in  Knorpel  und  Knochen,  anbetrifft,  so  kann 
ich  bis  jetzt  nur  sagen,  dass  mich  einige  microseopische  Präparate 
dazu  zwingen,  die  Möglichkeit  derselben  zuzulassen.  Bei  dieser  Art 
lagert  sich  eine  der  Wirkung  Terschiedener  Reagentien  widerstehende 
glänaende,  matte,  interstitielle  Grundsabstans  ab,  die  Markaellen 
selbst  aber  bereiten,  sich  gleichsam  aum  Uebergang  in  Knorpel*  oder 
Knocfaensellen  vor.  Aas  Mangel  an  dberaeugenden  Präparaten  kann 
ich  fibrigens  diese  Art  nicht  als  aweifellos  bestehend  erklären;  gegen* 
wärtig  ist  sie  der  Gegenstand  meiner  Untersochungen. 

Die  von  mir  beschriebene  Art  der  Knoehenentwiokelung  aus 
Knochenmark  wird  auch  dnrch  Untersnohongen  meines  CoUegea  P* 
P.  NiKOLSKT,  welcher  fiber  die  Verwachsnng  der  Rfthrenknoehen* 
iracturcn  arbeitet,  bei  jüngeren  und  älteren  Thieren  bestätigt 

Da  ich  hier  von  vollkommener*)  Transplantation  spreche,  muss 
ich  noch  erwähnen,  dass  Ollikb**)  dieselbe  nicht  weniger  als  50  Mal 
an  Thieren  gemacht  und  in  keinem  Falle  Knochenentwickelang  ge» 
sehen  hat   QoojOü***)  im  Gegentheil  kam  bei  seinen  Versochen  sa 


*)  Unter  vollkuumener  TraneplaDtatioQ  von  KDocbenniHrk  verstehe  ich  die 
Ymsteang  ^et  vollttlodig  vom  Kaoehen  gstnumtsa  Knoebsnnirlutfldrai  nntsr 
di«  Bnt  o4«r  in  «in«  Maskelwimds,  wlhrend  ich  di«  Uebsrtragaiig  «inM  ndk  dem 

fibrigen  Knochenraarke  noch  im  Zitaammenhange  stellenden  Rnocbenmarkstackes 
unter  die  Haat  oder  io  eine  Wunde  swiacben  den  Maskeln  eine  onvolUtindige 
nenne. 

**)  Traild  «spdrinwDtale  «i  cliniqiis  dt  Im  idfdBdntioa  des  os  et  d«  la  pro* 
doetioa  artiftoieUe  do  tUsn  oeeenz  (wr  L.  Ovisnu  1867.  T.  1.  partie  eipdrinental«. 
pag.  117. 

***)  Journal  de  TAnatomie  ot  de  la  Plivfiolopie  normales  et  pathologiques 
de  HoBiM.  pag.  Recbercbos  expdrimeutales  sur  lea  propriet^s  pbj^siologiqaes 
de  la  maelle  dss  ob  par  £.  Qoonnt. 
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positiven  Resultaten.  Von  30  Versuchen  an  Kaninchen  und  an  Vö- 
geln, wo  er  Knochenmark  nnter  die  Haut  und  in  eine  frische  Mas- 
kelwtindo  vergeUte,  bekam  er  in  6  Fällen  Knochen.  Bei  Versuchen 
an  Vögeln,  wo  er  Knochenmark  von  einem  Individuum  unter  die 
Haut  oder  in  eine  Muttkelwunde  eines  andern  brachte,  bildete  sich 
Knochen  in  2  Fällen  von  9.  Leider  geht  Goujon  hol  seinen  Ver- 
suchen nicht  näher  auf  den  histologischen  Process  beim  Uebergang 
des  Knochenmarks  in  Knochen  ein. 


Mayeb,  Einige  Bemerkungen  Uber      Nerven  der  Spei- 

cheldrdBen. 

Arcb.  f.  mierose.  Anat  VI.  100—114. 

W.  Krause,  Ueber  die  Eiidigungen  der  Drllsennerven. 

Bbichebt's  &  Dü  Boi8-Kktmosd's  Arch   1870.  9-27.  Taf.  I.  Fig.  3—9. 

A.  £wALD,  i^eiträge  zur  Histiologie  und  Physiologie  der 

Speicheldrüsen  des  Randes. 

Inaaguml-Diis.  Barlin  1870.  8.  82  8. 

Die  bekannten  Angaben  PvlOgbr's  Uber  den  ZuMmmenbaog 
der  Speiehelepithcjien  mit  Nervenfasern  werden  von  H.  einer  sehr 
eingehenden  Kritik  untersogen.  Znn&ehst  hebt  derselbe  die  in  den 
eigenen  Angaben  PflOobr's  enthaltenen  Widersprache  hervor.  Wäh- 
rend in  der  ersten  Mittheiliing  (die  Endtgnngen  der  Absonderungs- 
nerven in  den  Speicheldrilsen,  Bonn  1866)  angegeben  wird,  dass  die 
markhaltigen  Nervenfasern  mit  den  Kernen  der  Epithelzellen  in  Ver- 
bindung treten,  soll  nach  der  neuesten  Mittheilung  (Cbl.  1869.  469) 
der  Kerv  an  der  Epithelzelle  in  unendlich  feine  Fibrillen  zerfallen, 
die  sich  direct  in  die  Fibrillen  des  Protoplasma  der  Speichelselie 
.fortsetzen. 

Eine  sehr  eingehende  Untersuchung  der  Speicheldrüsen  der  ver- 
schiedensten Thier«,  z.  Th.  genau  nach  den  PpLÜGER'schen  Methoden, 
z,  Th.  auch  nach  anderen  angestellt,  ergab,  dass  unzweif'eüiaftc  Ner- 
ven, deren  grosser  Reichthum  von  Pflüger  stets  so  betont  wurde, 
in  dem  Parenchym  der  Drüsen  ein  relativ  seltenes  Vorkommniss  sind, 
dass  dieselben  speciell  in  der  Submaxillaris  des  Kaninchens  f^ewöhn- 
lich  nicht  zur  Gattung  der  markhaltii^en,  sondern  der  marklosen  Fa- 
sern gehören,  wie  auch  die  Untersuchung  der  gröberen  zu  den  ein- 
zelnen Drüsenläppchen  tretenden  NervenstUmmchen  dieselben  stets 
fast  ganz  aus  marklosen  Fasern,  deren  nur  sehr  spärliche  markbaltige 
beigemischt  sind,  zusainmengesetzt  ergiebt.  Niemals  hat  S.  weder 
an  Zersupfungspräparatcn  mit  verdünnter  ChromsAure  behandelter, 
Booh  an  Schnitten  in  Osmium  erhärteter  Drüsen  eine  markhaltige 
NorvenfiMor  in  Verbindung  mit  einem  Alveolus  gesehen,  und  ebenso* 
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wenig  ist  es  ihm  gelongen,  eine  answeideutige  Endigung  einer  mark- 
losen  Paser  an  einem  Alveolus  zu  constatiren;  in  der  grossen  Mehr- 
zahl der  Fälle  erwiesen  sich  Bilder,  die  mit  den  Abbildungen  von 
PflÜOER  sowie  von  Ref.  (aus  der  Tbränendrüse,  Cbl.  1868.  ^7.) 
grosse  Aehnlicbkeit  zeigten,  als  durch  Capillaren  ▼orgetftttscbt 

Die  zuerst  von  Pflüoer  entdeckte  Existenz  eines  Kernfortsatzes 
in  den  Epithelien  der  Kaniochen  Submaxillaris  kann  auch  Vf.  be- 
stätigen. Derselbe  ist  ein  feines,  grösstentheils  feinkörniges  Fädcheo, 
welches  häufig  die  Verbindung  mit  dem  Kern  der  Nachbarzelie  her- 
stellt und  den  Kern  selbst  häufig  nur  zu  durchsetzen  scheint.  Viel- 
leicht sind  dieses  die  Endigucgen  feinster  markloser  secretoriscber 
Nervenfasern. 

Die  Bemerkungen  von  S.  über  die  an  der  Basis  ausgefaserten 
Cylinderepithelien  (deren  Zusammenhang  mit  Nerven  er  niemals  auch 
nur  andeutungsweise  beobachten  konnte)  und  über  die  multipolaren 
Zellen  (die.  er  som  grossen  Tbetl  als  bindegewebig,  z.  Th.  auch  ala 
modifieirte  Speichelepithelien  aufisMt)  bieten  nichts  Neues. 

Die  Untersochongsmethode  von  K.  bestand  darin,  dasa  er  die 
lebenswarme  Submaxillaris  in  ihr  vierfaches  Volum  einer  5%  Lö- 
sung von  neutralem  molybdftnsaurem  Ammoniak  (ein  als  gans  indif- 
ferente Zusatsflfissigkeit  fOr  manche  Objepte  sehr  brauchbares  Reagens) 
einlegte,  Nach  24  Stunden  wird  bei  Lichteinwirkung  und  Zimmer- 
temperatur die  •Drfise  meerblan,  nach  einigen  Sommertagen  sind  die 
polygonalen  Speichelzellen  der  Alveolen  genügend  maoerirt;  an  au 
dieser  Zeit  hergestellten  Präparaten  ttberseugt  man  sich,  dass  die 
bekannten  multipolaren  Zellen  im  Innern  der  Acini  jedoch  nicht 
zwischen  den  polygonalen  Speichelzcllen,  sondern  zwischen  der  stme> 
tnrlosen  Membrana  propria  und  den  letzteren  liegen.  Die  Membrana 
propria,  an  deren  Innenfläche  sich  die  multipolaren  Zellen  stets  an- 
Bclmiiegen,  ohne  jedoch  sich  irgendwie  bistiologiscb  an  ihrer  Bildung 
zu  betheiligen,  stellt  stets  einen  völlig  structurlosen,  niemals  durch 
grössere  oder  kleinere  Löcher  durchbohrten  oder  durclibrochenen 
Sack  dar.  Ob  K.  den  zuerst  von  Pflüoer  gesehenen  Zusammen- 
hang der  multipolaren  Zeilen  mit  echten  Speichelepithelien  ebenfalls 
contitatireu  konnte  oder  nicht,  ist  aus  dem  Original  (ebensowenig  wie 
aus  den  gleichfalls  über  diesen  Punct  nicht  ganz  klaren  Angaben 
von  M.)  nicht  ganz  ersichtlich.  In  Bezug  auf  die  Function  der  mul- 
tipolaren Zellen  ist  K.  der  Ansicht,  dass  dieselben  zu  der  Neubildung 
der  Epithelien  in  irgend  einer  Bezieluing  stehen.  In  Bezug  auf  die 
Lunula  in  der  Submaxillaris  des  üuudus  schliefst  sich  K.  gauz  an 
Ueioenhain  an. 

Nur  in  awei  acinösen  Drüsen,  der  Backendrüse  des  Igels  und 
dem  Pankreas  der  Katae  hat  K.  eine  wirkliche  Endigung  markhalti* 
ger  Nervenfssem  innerhalb  des  eigentlichen  DrÜsensystems  gesehen, 
und  swar  endigen  dieeelben  hier  in  iSndkapseln  und  kleinen  VAtift^ 
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sehen  Körperchen.  Nie  f^elaiig  os  ihm  dao^egen,  mit  Sicherheit  eine 
Verbinduug  einer  markhaltigen  Faser  mit  einem  Acinus  zu  constati- 
ren  und  er  macht  gegenüber  den  so  bestimmten  Angaben  von 
Pflüger  auf  eine  Reihe  von  Fehlerquellen  aufmerksam,  die  den  an- 
gewandten Methoden,  der  Osmium  säure,  welche  ausser  den  Nerven- 
Casero  unter  Umständen  auch  noch  viele  andere  Dinge  schwarz  f^bt, 
und  den  verdttimtoo  Ghroms&arelösungen  anhaften.  Auch  betont  er 
die  Schwierigkeit,  die  der  Angabe  PFLOOBufs,  dass  die  Nervenfasern 
▼on  ansäen,  also  von  den  Interstllien  der  Alveolen  her»  an  das  stumpfe 
Ende  der  Alveolen  herantreten,  ans  der  Thatsache  entgegensteht, 
dass  die  Nervenfasern  niemals  im  interstitiellen  Gewebe,  sondern 
stets  neben  den  feinen  und  feinsten  Speiebeldrfisen  verUnfen.  Fflr 
die  von  PfIiOobb  behaoptete  nervase  Natur  der  basalen  Aosfsserang 
der  Speiohelrdhren-Cylinderepithelien  liegen  nach  K.  keinerlei  Gründe 
vor.  —  In  Bezug  auf  die  Endigung  der  marklosen  Nerven&sern  ist 
K.  SU  irgendwelchen  sicheren  Resultaten  nicht  gelangt. 

£.  bestätigt  an  unter  oonstantem  Quecksilberdruck  hergestellten 
Injectionen  durchweg  die  neuern  Angaben  über  die  ConfiguratUm 
der  feinsten  Speichel wege*  Versuche,  nach  dem  Vorgange  von 
Chrzonszczewsky  (die  angewandten  Flflssigkeiten  waren  Carmin 
und  indigoschwefelsaures  Natron)  eine  natürliche  Injection  dieser  Ca- 
nälchen  zu  erhalten,  führten  zu  keinem  Resultate,  selbst  dann  niciit, 
als  durch  Ausschaltung  der  mächtigen  Stromgebiete  der  Leber  und 
der  Niere  ein  vermehrter  Blutandrang  zur  Speicheldrüse  hervorzu- 
bringen versucht,  und  als  die  obengenannten  Flüssigkeiten  durch  das 
bekanntlich  normal  schon  im  Speichel  vorkommeode  Rhodankalium 
ersetzt  wurden.  (Im  Verlauf  dieser  natürlichen  Injectionsversuche 
beobachtete  Vf.  einmal  bei  einem  Indigocarminkaninchen,  dessen 
Lebergefässe  nicht  unterbunden  und  dessen  Gallencanäle  gut  injlcirt 
waren,  in  dem  zähen,  dunkelblauen  Inhalt  der  Gallenblase  sternför- 
mige Kristalle  von  blauer  Farbe  und  ein  zweites  Mal  in  dem  roth 
ge;&rbten  Harn  eines  Carminkaninchen  schönrotbe  rhombische  Tafeln. 
—  Hamstture-KrystaUe?  — )  In  Besug  auf  die  Idenditttl  der  moltipo- 
laren  KQrbchen,  bildenden  Zellen  schliesst  sich  E.  gans  an  die  Au»- 
fthrnngen  des  Ref.  (Chi  1870.  4)  an. 

Sehr  interessant  sind  die  Auftchlttsse,  die  wir  durch  E.  Qber 
die  Strnctnr  und  die  Physiologie  der  HalbmÖndchen  erhalten.  Be- 
kanntlich hat  HsiDBKBAiif  (Chi.  1868.  673)  nachgewiesen,  d^ss  das 
Bild  der  gereisten  Drüse  ein  von  dem  der  ruhenden  Drüse  total  ver- 
«duedenes  ist,  dass  in  ersterer  die  Alveolen  mit  protoplasmatischen, 
in  letsterer  mit  schleimig  degenerirten  Zellen  angefüllt  erscheinen, 
und  hat  die  Atisicht  zu  begründen  gesucht,  dass  an  die  Stelle  der 
verbrauchten  Schleimzellen  junge  Zellen  treten,  deren  Bildungsstätte 
der  Halbmond,  eine  in  jedem  Alveolus  der  ruhenden  Drttsen  vor* 
'handene  Bandaone  protoplasmatiseher  Zellen,  darstellt. 
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Eben  gegen  diese  Scblussfolgcrung  Heideniiain's  erhebt  E.  Ein- 
spruch. Nie,  in  keinem  Uebergangsstadiuin  von  der  ungereizten  zur 
gereizten  Drüse  konnte  E.  Bilder  nachweisen,  die  ein  Vergehen  der 
Schleimzelien  und  eine  Vermehrung  der  Zellen  des  Halbmondes  ge* 
zeigt  hätten.  Dagegen  erleiden  die  Schleimzelien  bei  andauernder 
Reiiung  sehr  wichtige  Veränderungen;  dadurch,  dam  das  an  den 
Kern  stisanimengebalUe  und  mit  Ihm  an  den  Rand  der  Zelle  ge- 
drflckto  Protoplasma  der  Schlelmsellen  sich  vom  Rande  aus  nach 
der  Mitte  ausbreitet,  wird  der  ZelUnhak  granulirt  und  flirbt  sich 
durch  Carroin,  der  platte  Kern  rflckt  als  rundliches  Gebilde  nach 
dem  Centrum,  und  so  wird  der  Unterschied  swiscben  centralen  und 
Randsellen  stets  kleiner,  bis  er  gana  verschwindet.  Nicht  die  Rand- 
sellen haben  sich  vermehrt  und  sind  an  die  Stelle  der  SchleimBellen 
gerQckt,  sondern  die  letzteren  sind  den  ersteren  so  ähnlieh  geworden, 
dass  kein  Unterschied  ineiir  zwischen  beiden  bemerkbar  ist.  Cen- 
trale und  Raodsellen  sind  nur  durch  den  Besitz  resp.  den  Mangel 
von  Schleim  unterschieden  und  stellen  nicht  zwei  verschiedene  Arten 
von  Zellen,  sondern  nur  awei  verschiedene  Zustände  derselben  Zel- 
len dar. 

Der  Beweis  bierfür  ist,  dass  man  ganz  ähnliche  Bilder  wie  durch 
Reizung  der  Drüse  auch  aus  der  ungereizten  Drüse  erhält,  indem 
man  frische  Schnitte  derselben  auf  chemischem  Wege  ihres  JSi  lileiraes 
beraubt.  Lässt  man  feine  Schnitte  einer  frischen,  ungereizten,  gefro- 
renen Drüse  18—24  Stunden  in  einer  relativ  grossen  Menge  einer 
schwach  ammoniakalischen  Carminlosung  liegen,  so  wird  aller  Schleim 
extrahirt  (da-^  Vorhandensein  desselben  in  der  Lösung  ist  mit  grosser 
Leichtigkeit  zu  constatiren)  und  man  erhält  Präparate,  die  mit  den  durch 
Carmin  lingirten  Alcoholpräparaten  der  gereizten  Drüse  die  grösste 
Uebereinstimnmng  zeigen,  während  andere  Schnitte  derselben  Drüse, 
die  zuerst  in  Alcohol  gebracht  oder  frisch  mit  saurer  oder  neutraler 
Carminlösung  behandelt  wurden,  durchaus  das  Ausehen  der  normalen 
UDgereiaten  Drüse  darbieten.  Boll, 


Jag.  Wobm  Mülleb,  Eyperimentelle  Beiträge  auf  dem  Ge- 
biete der  tfaieriachen  £lectricitlit. 

Wflnb.  UDtm.  IV.  Ul— S61 

Wie  MoMK  (CbL  1869.  329)  so  hält  auch  Jag.  Wobk  MOllbk 
die  Prfte^istena  des  Muskelstromes  gegen  die  Einwendungen 
von  Hebuamn  (Chi.  1868.  660)  aufrecht  und  erklftrt  mit  MoMK  die 
geringen  Schwankungen  beim  EntbKtosen  und  Enthftuten  des  Mus- 
kels durch  Schwankungen  in  der  Grösse  der  Kebenschliessungen 
»um  Multipiicaiorkreise.  Er  mass  die  electromotorische  Kraft  des 
Oastrocnemius  zwischen  geätzten  UautstelleOf  schnitt  dann  den  Mus- 
kel aus»  brachte  den  Muskel  in  seine  Lage  aarttek,  bedeckte  ihn 
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wieder  und  fand  nun  nahezu  dieselbe  ele  ctroraotorische  Kraft  wieder. 
Dies  hält  er  für  den  sclilag-endsten  Beweis  ^^«'j^t-n  IIermann's  Annahme 
von  der  Stromentwickcliing  durch  die  Kntblössung.  Es  kann  auch 
vorkommen,  besonders  bei  starker  Palectronomie  des  Achillesspiepfels, 
dass  die  Wegnahme  der  Ncbenschliessung  beim  Ausfluss  der  Lymphe 
günstig  für  das  Erscheinen  des  absteigenden  Stromes  des  Kniespid- 
gel«  wirkt,  und  M.  sieht  in  diesen  Fällen  eioen  Beweis  Air  die 
PHtoidatens  dieees  Stroines. 

Vf.  wendet  sich  nun  sa  einer  Kritik  der  HBBMAHH'seben  Ver- 
saclie,  welche  eine  CoDtAotwirkang  swisehen  lebender  und  absterben» 
der  Muskelsobstans  beweisen  sollen.  Er  zeigt  zonflcbst  mf  Grond 
seiner  Untersuebangen  Ober  FlQssigkeitsketteni  dass  durcb  diese  die 
Erseheinnngen  nicht  erklärt  werden  können.  HBBMAinr's  Hauptver^ 
•ttcb,  der  Nachweis  eines  Stromes,  welcher  auftritt  swisehen  einem 
auf  40*  erwärmten  Ende  eines  Muskels  und  dem  flbrigen  Muskel 
wird  einer  genaueren  Untersuchung  unterworfen.  In  der  von  Heb* 
KAMlf  angegebenen  Versuchsanordnung  sind  verschiedene  Fehlerqud* 
len  nicht  vermieden,  s.  B.  die  Thermoströmc  durch  Erwärmung  der 
eingetauchten  Thonelectroden  u.  d.  g.  Vf.  brückte  den  Muskel  über 
zwei  neben  einander  stehende  Porsellannäpfchen,  die  mit  Vt  p*  c* 
Kochsalzlösung  gefüllt  waren,  verband  diese  durcb  Heberröhren  mit 
2  anderen,  diese  wieder  mit  zwei  anderen  und  Hess  in  diese  äusser* 
sten  dii;  Electroden  tauchen.  Das  eine  der  mittleren  Gefässe  wurde 
dann  erwärmt,  während  der  übrige  Muskel  vor  der  strahlenden  Wärrae 
und  den  Wasserdärapten  möglichst  geschützt  war.  Aus  diesen  Ver- 
siiclien  ergab  sich,  dass  der  von  HERMANN  gefundene  schwache 
Strom,  welcher  bei  niederen  Temperaturen  auftritt,  ein  Thermostrom 
ist    M.  fand  diesen  Strom  schon  bei  Er  nimmt  bis  30  oder 

35*^  mit  der  Erwärmung  zu,  geht  mit  der  Abkühlung  wieder  zurück. 
Dieser  Strom  gehört  in  dieselbe  Kategorie,  wie  die  von  du  Bois- 
Retmond  aufgefundenen  Ströuje  an  ungleich  erwärmten  Hautstelien. 
Man  findet  dieae  Ströme  auch  an  Nerven,  Bindegewebe,  Drüsen. 
Ganz  verschieden  hiervon  ist  der  bei  40°  (bei  Muskeln  warmblütiger 
Tbiere  erst  bei  48*^)  auftreteude  entgegengesetzt  gerichtete  Strom. 
Dieser  ist  nichts  anderes,  als  der  gewöhnliche  MuskeUtrom;  die 
Wftrme  ist  hier  nur  ein  Mittel  lur  Anlegung  eine«  Quertehnitts. 
Dieser  Muakebtrom  wird  begleitet  von  einem  aweiten,  welcher  sieb 
wesentlich  awischen  43  und  48^  entwickelt  uiid  welcher  auch  bei 
faulenden  Muskeb  beobachtet  wird.  Aber  dieser  sweite  ist  nur  ge- 
ringi  während  der  erste  in  seiner  Stirke  dem  eigentlioben  Muskel- 
Strom  entspricht  Qans  auf  dieselbe  Weise  kann  man  auch  den 
normalen  Nervenstrom  durch  Erwärmen  eines  Nervenendes  nur  Er- 
scheinung bringen,  an  Frosobnerven  bei  47—48^,  an  Kaninebennerven 
bei  56*  C,  BMwtbst 


uiyiu^Lü  by  Google 


878      BaoiA»,  Hanatoff  mu  Iilw«iiikSrp«rji.  Brnno«,  OliIoroliMniitod. 

M.  A.  fiscHAMPf  Sur  la  formation  de  V^^x4e  par  Taction  de 
lliypermanganate  de  potasse  snr  les  mati^rea  albaminoldeB. 

OomptBi  Bmid.  LXX*  SM— M9. 
B.  behanptet  von  Neoem  dia  Bildang  tod  Harnstoff  bei  £iii- 
wiikuDg  des  KalinmpennangaDats  auf  Eiweisskttrper.  Sein  Verfahren 
ist  folgendes:  10  grm.  fett-  nad  zuckerfreies  Eiweiss  werden  mit 
60 — 75  groD.  Kaliumpermanganat  und  100—300  Cc.  Wasser  im  Wasser» 
bade  bis  zur  fintfärbung  der  Lösung  erwärmt;  diese  wird  filtrit  und 
mit  Bleiessig  unter  Vermeidung  eines  Ueberschusses  gefallt.  Das 
Filtrat  davon,  zur  Entfernung  überschüssigen  Bleies  mit  Schwefel' 
wasserstoflF  bebandelt,  wird  nun  mit  Barytwasser  und  Quecksilber- 
nitrat versetzt  so  lan^^'o  nocli  ein  Niedei schlag  entsteht.  Dieser  soll 
auf  einem  Filter  gesammelt,  sorgfältig  ausgewaschen  und  dann  mit- 
telst Schwefelwasserstoff  zerlegt  werden.  Die  stark  saure  vom  Schwe- 
felquecksilber getrennte  Lösung  wird  mit  Baryumcarbonat  neutralislrt 
und  verdunstet.  Es  sollen  sich  dann  Krystallo  von  Harnstoff  im 
Rückstand  ausscheiden.  Zur  weiteren  Reinigung  wird  derselbe  mit 
starkem  Weingeist  extrahirt,  und  die  Lösung  abermals  verdunstet. 
Mit  dem  so  erhaltenen  Rückstände  giebt  nun  Salpetersäure  einen 
krystallirischen  Niederschlag,  welcher  den  Formen  des  salpetersauren 
Harnstoffs  gleicht;  bei  Behandlung  des  Rückstandes  mit  dem  Millon- 
scheu  Reagenz  (Quecksilbernitrat)  entweicben  N  und  00}}  bei  eini- 
gen Versuchen  hat  B.  die  Qase  aufgefangen  and  gemessen,  aber  nor 
das  relative  Verhältniss  der  Oase  bestimmt  Er  h&lt  duroh  seine 
Versnobe  die  direete  Bildung  von  Harnstoff  aus  Eiweiss  fär  bewiesen.  • 
(Den  einsig  braachbaren  Weg  snr  Entscheidung  dieser  Frage  — 
Isolirnng  des  gesuchten  Körpers  und  Analjse  desselben  —  hat  Vf. 
aooh  bei  dieser  seiner  dritten  Publioation  nicht  eingeschlagen.  Be£) 

Sehnllten. 


James  Simpson,  Remarks  on  a  case  of  sudden  death  in 
oyahotomy  while  the  patieut  was  ander  the  influence  of 

Chloroform. 

Biit  mtä.  Jonni.  1870.  Mo.  478. 

Vf.  beriehtet  einen  Fall,  in  dem  er  selbst  die  Chloroformnarooso 
aberwachte,  wahrend  ein  befreondeter  Amt  die  Oyariotomie  ausfahrte. 
Als  der  Operateur  soeben  den  Ovarialtumor  aus  der  Abdominalwonde 
herausheben  wollte,  trat  plötalioh  Erbrechen  ein,  das  Qasieht  wurde 
bleich  und  die  Re^iiiration  hOrte  au£  Durch  längere  Zelt  fortgesetsta 
kttnstliohe  Respiration  gelang  es,  noch  einige  tiefe  active  Atbemzüge 
hervorzurufen,  dann  aber  trat  ein  abermaliger  Collaps  ein,  welcher 
bald  zum  Tode  führte.  Die  Section  ergab  normalen  Befund  an  Hera 
und  Lungen;  der  Tumor  war  ein  Caroinom  und  an  keiner  Stelle  mit 
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der  BMchwand  »dhlreni  Diei  ut  der  ante  FaO,  in  weiefaem  der 
Vf.  (bekanntlich  der  Erfinder  dea  Cblorofornii  als  AnSsiheticam)  den 
Tod  in  der  Naroose  eintreten  sab.  * 

Als  Ursaoben  der  in  der  Karoose  eintretenden  Todesffelle  onter- 
scheidet  der  V£  Asphyxie  ond  Syncope.  Erstere  könne  £wt  stets, 
Tielleicbt  immer,  durch  Vorsieht  termieden  werden,  letstere  ao  Ter* 
meiden  liegt  nicht  in  unserer  Macht.  Uebrigens  sei  es  sweifelhall, 
ob  in  den  mit  Syncope  endenden  Fällen  letatere  eine  nnbedingte 
Folge  des  Chloroforms  sei.  Es  seien  schon  vor  dem  Bekanntwerden 
der  Anästhetica  Fälle  beobachtet,  nnd  Vf.  fUhrt  10  derselben  kura 
an,  tn  welchen  theils  unmittelbar  vor  der  Operation,  theils  im  ersten 
Anlange  derselben  plötzlich  der  Tod  durch  Collaps  erfolgte,  ohne 
dass  die  Beobachtung  oder  die  Section  hierfür  irgend  welchen  Qrund 
nachwies.  Es  sei  daher  nicht  jede  in  der  Narkose  eintretende  tödt- 
liche  Syncope  unbedingte  Folge  des  Choroforras.  Wenn  nun  auch 
die  Zahl  dieser  tödtlicb  endenden  Fälle  grösser  sei  als  früher,  so 
müsse  man  doch  einen  Theil  derselben  nicht  auf  Rechnung  dea 
Chloroforms  setzen.  Uebrigens  seien  auch,  abgesehen  hievon,  die 
Todesfälle  in  der  Chloroformnarkose  verhältnissmässig  selten  gegen- 
über anderen  Arzeoeimitteln.  So  seien  laut  amtlicher  Angaben  in 
den  Jahren  1S63— 1867  in  England  und  Wales  632  Menschen  durch 
Opium  SU  Qronde  gegangen.  Die  Chloroform-Todesfälle  erregten 
nor  darch  das  plötaliche  Eintreten  des  Todes  eine  grossere  Auftnerk- 
aamkeit  BoMb. 

A.  VoiBin,  Coutiibution  k  la  the'rapeutique  de  Tepilepsie 
par  les  pr^parations  de  cuivre  et  de  ziuc.    Maintieos  des 
gu^risons  depuis  dix  aus  et  plus. 
Bau.        de  tbdnp.   LXXVIII.  193-207. 

V.  hat  die  gewiss  verdienstliche  Arbeit  untemommeni  aus  der 
Praxis  des  verstorbenen  Hebpin  Fälle  von  Epilepsie  su  sammeln,  die 
jener  behandelt  hatte,  um  sie  bezüglich  einer  etwa  eingetretenen 
Heilung  zu  prüfen.  Die  Krankengeschichten  sind  aus  Heepin's  hin- 
terlassenen  Aufzeichnungen  entnouimen,  die  jetsigen  Kaohrichten 
durch  zuverlässige  CoIIegen  eingezogen. 

Vf.  theiit  vorerst  9  Beobachtungen  mit,  in  denen  Hekpin  eine 
Heilung  angCDommen  hatte;  und  diese  Heilung  hat  bis  jetzt, 
d.  h.  schon  mindestens  10  Jahre  bestanden,  so  dass  man  sie 
wohl  nach  VoiäiN  s  Meinung  als  eine  definitive  ansehen  kann.  Die 
Behandlung  hatte,  was  Vf.  dem  jetzt  herrschenden  Hromkaliumenthu- 
siasrous  gegenüber  betont,  mit  Zincuni  lacticum,  Cuprum  sulphurico- 
ammoniacatumi  Artemiaia  und  Hyoscyamus  stattgefunden,  von  welchen 
PriparaAen  namentlieh  auf  die  metallischeD  Gewicht  gelegt  wird. 
'  Die  eioaelnan  FlU»  anlangendj  so  halte  die  Epilepsie  bald  nur 
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«eit  kumm  erst  bettanden  (es  waren  s.  B.  erst  iwel  AofifcHe  dage- 
wesen), bald  seit  einer  Reibe  von  Jahren  (s.  B.  seit  10  Jabren  mit 
III  AnAlien).  Auch  sonst  bestanden  die  grössten  Differenzen:  bald 
war  heredit&re  Anlage  vorhanden,  bald  wieder  nicht;  die  betreffen« 
den  Individuen  waren  bald  kräftig,  bald  mehr  zart  constituirt;  eio- 
mal  waren  während  der  Dentition  eclamptische  Anfölle  dagewesen, 
das  andere  Mal  nicht  —  kurz,  die  9  vom  Vf.  mitgetheilten  Beob- 
achttingen  bieten  nichts  Gemeinschaltiiches  für  die  Feststellung  con- 
creter  Bedingungen,  als  nur  den  einen  Umstand,  dass  sämrntliche  er- 
wähnte Kranke  zur  Zeit  der  Behandlun;^  in  jugendlichem  Alter  stan- 
den: die  drei  ältesten  hatten  21,  20,  18  Jahre,  alle  übrigen  waren 
unter  12  Jahren.  Nothnafel. 


E.  Bebgmamn,  Die  Lepra  in  Livland. 

et  Pstmbargsr  B*d.  SlMbr.  18«».  ZVIl.  974. 

Livland  gilt  schon  lange  als  ein  Heimatbland  des  Anssatses, 
obgleicb  die  frflheren  Berichte  darfiber  wenig  auverlAssig  sind.  Ifan 
bat  hiWf  wie  in  Norwegen  und  den  meisten  Gegenden  der  Erde, 
eine  Reibe  von  anderen  HaiutaffectioDen,  Syphiliden,  selbst  alte  Fuss- 
gescbwäre  mit  der  in  Frage  stehenden  Affection  lusammengeworfen. 
In  den  Dorpater  Kliniken  sind  in  8  anf  einander  folgenden  Jabren 
23  Fälle  von  Lepra  sur  Beobachtung  gekommen,  von  denen  9  bereits 
frflber  von  WaohsMCTH  beschrieben  und  besprochen  worden  sind. 
Von  den  14  neuen  Fällen  liefert  B.  aiemlich  eingehende  Kranken» 
geschichten.  Von  den  23  Fällen  gebdrten  15  der  tuberösen,  4  der 
anästhetischen  und  4  gemischten  Formen  an.  Die  einzelnen  Erschei- 
nungen der  Krankheit  werden  darauf  eingebender  besprochen  und 
die  differentielle  Diagnose  festgestellt. 

Die  Lepra  hat  in  Livland  wie  in  Norwegen  und  an  anderen 
Orten  denselben  typischen  Verlauf,  wie  ihn  Danielssen  und  OoECK 
dargestellt  haben,  wenn  auch  nicht  alle  Detail-Erscheinungen  (die 
Fieberbewegungen,  das  Schwinden  der  Knoten  beim  Auftreten  der 
„anästhetischen"  Erscheinungen  etc.)  ganz  in  derselben  Weise  beob- 
achtet werden  konnten,  wie  es  von  jenen  Autoren  beschrieben  wor- 
den ist.  B.  tritt  namentlich  gegen  die  Anschauung  auf,  dass  die 
Verstümmelungen,  selbst  wenn  sie  mit  massiger  Anästhesie  in  der 
Umgebung  vereint  ist,  für  die  anästhetische  Form  characteristisch 
seien.  Vf.  hielt  sich  zur  Dia^^nose  von  L.  anaesth.  nicht  berechtigt, 
wenn  in  der  ersten  Periode  der  Krankheit  nicht  neben  den,  nicht 
ao  bestimmte  Nervenbahnen  gebundenen,  Anästhesien  Blasenbildungen 
auftreten,  die  mit  weissen  Narben  heilen.  Als  das  Characterlstisefaste 
beieicbnet  B.  die  von  Stbudbnbb  (Chi  1868.  56)  beschriebene  Ver 
änderang  der  peripberen  Nervenstränge,  wilbrend  er  in  seinem  ana- 
tomisch genau  untersncbten  Falle  die  von  Stsodbübe  TorgefiindeneB 
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Alterationen  der  Mednlla  epinalis  vergebens  gesucht  hat.  Er  hielt 
diese  eigenthflmlicben  Prodactionen  in  den  peripheren  Nerven  ftr  so 
characteristiBch,  dass  er  einen  Fall  der  Krankheit  zurechnen  zu  müs- 
sen glaubt,  in  dem  während  des  Lebens  keine  Aufhebung  des  Qefitlhls^ 
wohl  aber  Lähmung  mit  Muskelschwund  beobachtet  wurden,  die 
microscopische  Untersuchung  aber  post  mortem  jene  Emährnnge- 
etdrun^en  in  den  Nerven  nachwies. 

Das  Detail  ist  im  Originale  naohsulesen.  '  oihde. 


1)  A.  Maxwell  Adams,  Notes  of  two  cases  treated  by  the 

liydrate  of  chloral. 

Brit  med.  Joarn.   1870.  p.  230. 

2)  W*  ALfiXAND£&,  On  the  chloral  hydiate. 

Tbe  Laneet.  1870.  I.  p.  79. 

S)  G.  Cbawfobd,  Case  of  acute  mania  sacceBsfiilly  treated 

with  hydrate  of  chloral* 

Med.  TimM  and  Oai.  1870l  I.  p.  M. 

4)  A.  Bbibss,  Chloralhydrat  bei  Ohorea  hyster.  HeiluDg. 

Wien.  med.  Presse.  1870.  No.  5. 

5)  A.  Fereand,  ]Note  sur  Temploi  de  Thydrate  de  chloral  daus 

la  coqueluche. 

Ball,  ginir.  de  tb^rap.  LXZ.  56—60. 

6)  Qt,  Stbwabdsom  Bradt,  Notes  on  the  use  of  hydrate  of 

chloral. 

Brit,  aed.  Jonnu   1870.  p.  SSI. 

7)  Vkbneüil:  T^tanos  traumatique  ga^ri  par  le  chloral. 

Compl.  r«nd.  LXX.  667^676. 

8)  E.  R.  Denton:  Gase  of  traumatictetanns  successfully  trea- 
ted by  bromide  of  potassiiini  and  h\drate  of  chloraL 

Brit,  med.  Journ.    1870.  p.  330. 
Die  beiden  ersten  Autoren  bringen  zwei  einander  sehr  ähnliche  , 
Fälle  von  Puerperalmanie,  die  durch  eine  einmalige  Dose  von  40  grm. 
Chloral  und  fortgesetzte  kleinere  Dosen  geheilt  wurde;  Bromkalium        '  * 
und  Opium  waren  vorher  umsonst  angewendet  worden.    Auch  der 
dritte  Fall   bietet  nur  ein  therapeutisches  Intere.sse;   Patientin  war 
schon  vorher  zwei  Mal  acut  wahnsinnig  gewesen  und  Monate  lang 
in  der  Anstalt  zurückgehalten  worden;  der  dritte  Anlall  steigerte  sich 
durch  den  Gebrauch  von  Opium  und  Morphium  in  seiner  Heftigkeit, 
wich  aber  schnell,  als  3  Abende  hintereiDander  25  grm.  Chi.  als 
Scblaftrunk  gegeben  worden.  Der  Fall  von  Bbibss  (4)  ist  durch  die 
ungemeine  Heftigkeit  der  ohoretisoben  Bewegungen  ausgeseichnet. 
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die  woobenlang  allen  tbettrapeutischen  Angriffen  trotzten;  der  ganze 
Körper  war  mit  EsooriatioDen  bedeckt,  die  beständig  an  Tiefe  und 
AasdebDODg  soiudllBeii;  ebenso  lange  hatte  sie  keinerlei  feste  Nah- 
rung Bu  sich  genommen.  Portionen  eu  3  />  Chloral  wurden  beim  Ein- 
tritt in  das  Krankenhaus  halbstündlich  ^e^eben  und  fortgesetzt,  bis 
Buhe  eintrat;  die  sehr  herabgekomracne  Fat.  konnte  von  jutzt  ab 
besser  gepflegt,  die  Wunden  geheilt  werden;  versuchte  man,  Chi. 
durch  Douchebäder,  Flor.  Zinci  u.  s.  w.  zu  ersetzen,  so  exacerbirten 
die  Anfälle  und  man  musste  zum  Chi.  zurückkehren.  Nai-h  4  Wochen 
wurde  sie  als  geheilt  entlassen.  —  In  Fall  5  und  G  bewährte  sieh  Chi. 
gegen  hartnäckige  Neurosen.  Ferrand  (5)  behandelte  Keuchhusten 
'  bei  verschiedenen  Gliedern  einer  Familie  ausschliesslich  mit  Chi. 
(2,0  auf  lbO,ö  Aq.,  3  mal  tgl.  1  Essl.);  das  eine  Kind  genas  voll- 
kommen io  10  Tagen.  Bei  den  beiden  andern  Kindern  ging  der 
Keachbusten  om  diese  Zeit  in  einoi  Bronehialkatarrb  Aber,  der  spllter 
nacb  einigen  Tagen  yerscbwand;  BiUDT  (6)  fand  in  Chi.  das  einsige 
Mittel,  am  die  Hjperftstbeste  der  Blase  einer  jungen  Dame  and  die 
IncontinenB  des  Ürins  la  heben;  ansserdem  schwanden  nnter  dem 
Oebraneh  noch  die  Holim.  menstr.  wid  die  reichliche  Menstroations- 
blutong,  die  der  Oebraneh  Ton  Opiam  bervorsarufen  schien.  Vf. 
beschreibt  ausserdem  noch  die  Heilmig  von  asthmatischen  Anftllen 
bei  einem  70jihrigen  Manne,  denen  eine  nenralgisohe  Affisctioo  des 
Zwerchfelles  und  der  Brustmuskeln  zu  Grunde  liegen  sollte  und  von 
einer  Fülle  hysterischer  Leiden,  wie  Erbrechen,  Agrypnie,  Aphonie, 
Retention  des  Harns  a.  s.  w.  bei  einer  hysterischen  Dame;  in  ersterem 
Falle  reichten  10  Gran  p.  Dose,  in  letzterem  erst  50 — 60  Gran  aus. 
Die  beiden  letzten  Fälle  von  traumatischen  Tetanus  rührten  von  einer 
geringen  Verletzung  der  kleinen  Extremität  her,  im  7.  Fall  brach 
allgemeiner  Tetanus  8  Tage,  im  8,  Fall  Trismus  und  Opisthotonus 
10  Tage  nach  der  Verletzung  aus;  beide  Fälle  verliefen  chronisch, 
und  hatten  bereits  c.  1  Woche  angehalten,  ehe  Chloral  (von  Vek- 
NEülL  6—12  grm.  täglich,  von  Denton  3  3  p.  Do.se,  bis  Schlaf  ein- 
trat) gegeben  wurde;  Fall  7  heilte  nach  1  monatlicher  Kur,  der  Fat. 
von  D.  war  in  6  Wochen  unter  Mitgebrauch  von  Bromkalium,  Bella- 
donna u.  8,  w.  geheilt.  V,  schildert  noch  einen  zweiten  Fall  von 
Tet  träum.,  wo  der  günstige  Erfolg  durch  eine  Conibinalion  von  con- 
Btanten  Strömen  mit  Chi.  erzielt  wurde.  Kelaton  bemerkte  in  der 
Discussion,  dass  die  von  V.  erzählten  Fälle  schon  durch  ihren  protra- 
hirten  Verlauf  eine  günstige  Prognose  gegeben  hätten,  der  Heilerfolg 
des  Chi.  daher  ein  aweideutiger  wire.  £Ud»iejewski. 
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W.  Kradsb,  Ueber  das  vordere  Epithel  der  Cornea.  OMilnfw  gMrte 

Neebriebten.  1870.  No.  8. 

Die  unterste  ans  cylindrinchen  Zellen  bestehende  Laj^e  de«;  vorderen  Epithels 
der  SXufethiercoroea  enthält  in  sparsamer  Vertbeiluag  eigenthütnliche  Zellen,  deren 
HaaptantarMliitd  von  ihren  Naebbam  in  fietebnflbnbait  ibrer  Kerne  beruht,  die 
anflÜIend  grannlirte  OTsle  Kftrperehen  dnnlellen,  daran  intareellalire  Lage  aiaiet 
schwer  nachsa weisen  ist  Aaf  feinen  Qaerecbnitten  durch  ins  Epitbel  der  flber- 
lebenden  Cornea  liegen  diese  Korperchen  in  einem  fast  coDstantca  geringen  Abstände 
Ton  der  Elasttca  anterior.  Ganz  frisch  untersucht  erscheinen  sie  blasser,  mit  Ufilfe 
Ton  Baagaatttn  ale  allipeodiiMhe  Qelrilde,  dia  in  afaiar  bellen  Gmadsabatans  aabl* 
raieba,  Teraabiedenartigit  grnppirte  nnd  nngeordnala  ttnglieba  Kömeban  antbaltan. 
Weder  mit  den  Wanderzellen  des  Corneaepithels  noch  mit  den  stets  doppelt  eon- 
tonrirten  Kernen  benachbarter  Epithelzellen  sind  diese  Körpereben  zn  ▼erwaebialnt 
deren  Herkunft  und  Bedeutung  Torlilafig  nooh  eine  gänelich  dunkle  ist. 

Ana  anoeeaeivaa  Filebaa^idtlan  argipbt  sich,  daie  die  Baprodnelion  das 
Comaaapitb^  aiabt  in  den  nateren,  eondera  weaantUeb  in  dan  rntttleran  SfUabtan 
dnreb  Kemtheilang  Tor  eich  gebt,  wonach  man  also  eine  untere  bestXndige,  cylin» 
dercpitheliale  und  eine  obere  sich  fortwährend  erneuernde  ana  platten  Zellen  be» 
stehende  Abtbeilung  des  Epithels  au  unterscheiden  hätte.  BoU. 


W.  Marcet,  ObservatioDS  sur  la  tempörature  du  corps  humaiD  k 
difförentes  altitudes  k  T^tat  de  repos  et  pendant  l'acte  de  rascensioD. 
Areb.  des  sciences  physiques.    (2).   XXXVI.  247—259. 

Wie  LoBTKT  (Cbl.  1869.  781)  stellte  auch  Marcet  Beobachtungen  über  seine 
Körperwärme  während  einer  Montblanebesteigung  an.  Er  taud,  dass  im  Zustande 
dar  Bnba  dia  Temparatnr  in  yareeliiadanan  H5ban  nidit  waiantliab  Tafiabiadan  war. 
Dia  bfichsten  Wertha  worden  beachtet  kam  naeb  Ifabbaiten  and  bei  Panian  wib- 
rend  des  Abwärtssteigens.  Während  des  Anstelgens  sank  die  TemperatUTt  wie  dies 
auch  L.  gefunden  bat.  Dua  Sinken  war  am  stärksten  bei  leerem  Magen  und  star- 
ker Perspiration.  Die  Temperatur  steigt  sofort,  wenn  man  ausruht  oder  auch  nur 
langsamer  steigt  Wenn  dae  aigandiflnilicha  Uabebagen,  waldiai  man  beim  Baitaigen 
hoher  Berge  empfindet,  km  atlrkaten  war,  worden  dia  niadfigeten  Tomparatnran 
beobachtet  und  M.  glaubt  daher,  dass  jenes  Unbehagen  durch  die  mangelhafte 
Wärmeerzeugung  vorzugsweinc  bedingt  sei.  Recht  b&ofigea  Eeeen  steigert  die  Tem- 
peratur und  hebt  das  Unbehagen  am  sichersten.  BoMotbaL 


0.  Nassk,  Die  so^^enannten  Ozonreactionen  und  der  Sauerstoff  im 
thienscheu  Organismus.     Pflöqkb's  Arch.  III.  204—214. 

N.  «ebt  eine  Keibe  bekannter  Tbatsacben  nnd  H/pothesen  an,  um  tu  be- 
weiNB,  daai  Hl»  aaganannten  Oa<wr«a«lionen  htima  aiabaran  BcbloH  auf  dia  0«gan- 
wart  Ton  Oson  ankaian.  Das  HoMfil  Oaan  ist  ^a  Oombination  van  S  Atom. 
Saoerttoff;  beim  Znsammentreffen  mit  leicht  ozydirbaren  Körpern  serftllt  dasselbe 
in  ein  Atom  und  ein  Molekül  Sauerstoff;  das  letztere  bleibt  unangegriffen,  das  er- 
stere,  als  in  statu  nascendi  befindlich,  gebt  die  Verbindung  mit  dem  ozjdablen 
Kdipar  ein.  Bo  ist  danmaab  dia  Oaoa^aaaUon  onr  aina  BaiflUan  nnf  Sanantoff  in 
alatn  nasaaadi. 

Vf.  erttitart  dann  Terscbiedene  Möglichkeiten,  wie  ftaia  Saoerstoffatome  auf« 
treten  können,  ancb  ohne  dass  sieh  rorber  Ozon  bildet,  so  namentlich  bei  der  Be- 
rfihrong  orgaoisober  Materien,  Blot^  Biter  ate.  mit  Sauerstoff i  man  babe  dabei  nicht 
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saiUff,  mit  SoHftran  «Im  vorglafigtt  PolatiMtioii  (OMiriiiraii^  äw  SmmmMIi, 

sondern  einfncb  eiae  Spaltung  des  Molekflls  in  seine  Atom«  aasamhmen.    Ztt  ihn* 

llcbeo  IJeberlegangea  iit  Hpisimoa  beraiti  tot  fut  swei  Jahran  gakouuneo. 

Bdmlttw. 


£.  Schwarz:  Ueber  den  togciianiiteii  blauen  £itor.  Wtoo.  m«a.PirMM. 

1870.    No/  14. 

])ei  einem  Fall  von  Ingninaldrfisen  Vereiterung  auf  der  Klinik  des  Prof. 
Zbissl  zeigte  sieb  die  bedeckende  Charpie  blaugrün  gefilrbt,  jedocb  war  unter  dem 
Ilicroaeop  kein  gefibbtw  Bettaadtheil,  lowl«  flbttbsopt  niebte  BMonderM  ma  Mben. 
CnltonranaelMt  w«IoIm  Yt  mit  dem  mat  aosgegKibten  Aati»estflldeD  anfg elugaMs 
Eiter  macbte,  ergaben,  dass  Eiweiss,  Zuckerlösang,  Blatsernnn,  Kartoffeln,  Papier  etc. 
durch  ihn  itehr  bald  einen  lichtgelben  Ton  annehmen,  der  in  den  folgenden  Tagen 
io's  Urünlicbe  überging.  Das  Microscop  leigte  nar  fiacterieo,  die  nicht  gefMrbt 
waren;  dae  grüngewordena  Papier  ersobien  in  allen  lelnen  Patern  gleidinleeif  im- 
prigairl^  gab  an  Alkobol  und  Aetber  eeiaan  Farbstoff  ab,  welcbar  aanre  Baaelioa 
aalgla  and  atiekatoffbaltiff  war.  (VgL  Foaooa.  CbL  18».  688.)  fleMMi; 


FÖHRBHSCHWARZ,  Zur  £ztraoltoD  apbäroider  Fremdkörper  mu  dem 

äusseren  OehÖrgMge.    Allgem.  Wien.  med.  Zeitung,  lam  18. 

F.  hat  einen  im  Xnsseren  Oehörgange  allen  sonstigen  Entfemongaremebea 
troteenden  Kirschkern  dadurch  entfernt,  das«  er  eine  MeiA.telsonde  an  der  nnteren 
Wand  des  Kanals  um  den  Kern  führte,  und  diesen  so  fixirtu,  und  danu  eine  zweite 
an  der  oberen  Wand  Toreebob,  nnd  beide  Sonden  diebk  am  Eingänge  fassend,  den 
fremden  Körper  wie  mit  einer  Zange  lelebt  liaraaiBog.  CMMe. 


R.  Liqutfoot:  Poisoning  hy  local  application  of  carbolic  acid.  Tbe 
Biit.  med.  Jonm.  1870.  p.  881. 

Der  Yt.  beeebreibl  einen  Inlereeeaatan  Fall  von  Idieajnkrade  gegen  Carlwl» 
eftnre.  Begehnlseig  traten  bei  der  Patientini  deren  Ellenbogengeleok  reiedrt  war, 

nnd  deren  Wunde  mit  verdGnnter  Lösung  von  Carbolsäare  verbunden  wurde,  so 
lange  dieser  Verband  dauerte,  Schüttelfrost,  frequenter  nnregelm&ssiger  kleiner  Pnls, 
lUebrigo  Kälte  der  Haut,  Verfall  im  üesicbt,  unaofbörlicbos  Erbrechen  auf;  die 
Kranke  eoUabirte  in  Folge  deaeen  badeatand  in  einigen  Tagen.  •  Ale  der  Verband 
aü  gewübdiebaa  Cataplaimen  verlanidit  wnrde,  erbolte  sieb  in  wenigen  Stauden 
die  Pat.,  die  bei  erneuter  Anwendung  der  Carbolsänre  dieselben  Verf^iftungssyrop- 
tome  wie  früher  aeigte;  erst  als  diese  Erschciunngen  zum  dritten  Maie  nach  dem 
äusseren  Qebraaeh  von  CarboUäure  wieder  auftraten,  schöpfte  L.  Verdacht  gegen 
dieeee  Wtlel  aelbiti  es  wnrda  von  jetat  ab  weggelassen,  die  Bitamag  aoe  der  Wando 
wnrda  awar  rdobDober,  abar  die  Heilang  eebritt  ohne  weitere  Störung  bis  zur  Ent- 
laesung  fort  Der  Vf.  hat  nachtrSgtich  von  ähnlichen  aber  schwächeren  Vergiftungs- 
erscheinungen  auch  in  anderen  Hospitälern  nach  BSdern  und  Waschungen  mit  Car- 
bols&ure  gehört,  besonders  von  hartnäckigem  im  Anfange  unerklärlichem  Erbreeben; 
•%t  warat  eebKeealiöb  davor,  dieeen  Sjmptomanoomplez  mit  dem  von  P/imio  ao  toT' 
waebeela,  dem  er  eebr  Sbniiab  iit;  Abwaeenbeit  Ton  Matnetaaen,  letema  n.  e.  w.  laa- 
ittt  btfda  bald  nntenebeiden.  RadziejewRky. 


lS(rti|Ugun0.   in  No.  22  S.  340  Z.  12  v.  u.  I.  „sind,  als  die"  st  „:<ind,  als  den". 


■laSMdeafen  fllr  «l««  Ctnitralblatt  trollo  T\ia.n  an   den  Kedactcar,  Bsrlin.  Blume«  Hof  He»  I,  sSST 
(«Bier  B«lKblaM>  ao  dia  V»rla«sbjuuUiuig,  Berlin,  Uster  d«a  Undea  (ib,  ««Inwalraa. 

▼eHs«  ven  Aagasi  HirsekwaU  la  BsiUa.  —  nnok  vea  B.    BermaaB  In  Beriln. 
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iBlialtl  Halbkrtsma,  cor  MilcbfieberfrAge  (Ori|r.-Mittb.)  —  B»VSIV«,  Bt- 
Wtii,  diisa  die  Blatkörpercbeo  Fibrin  liefern  (orig.-Mittb.  — 

BsERS,  Eiiiflaas  Terscliiedener  Ga«arten  auf  die  Athmung.  —  Bhoblrardt, 
Bewegung  der  Iris.  —  Mcschlts,  in  Wuser  onlönlicliea  Dextrin.  —  Stschkrla- 
Korr,  Aualjrse  patbologiteber  Flüscigkeiten.  —  Bi.AM«DiNQliK,  Blwcndarmfisiola 
an»  «atefladiidieii  Uraaeben.  —  MOllii,  Dilatetton  im  CervkalHbU.  —  BaoaYoa, 
WirkoDg  des  ealpetrigsauren  Am^loxjds.  —  Naorl;  Lanoe;  EsLBim btbb; 
Dbascbb,  Wirkang  des  Cbloralb/drats.  —  ob  Fabvoibbt,  Millb  9l  Claib, 
AawMMhiaf  4»  KaaalwIiMr* 

MoRiooiA,  Darstellung  der  Linsenfasern.  —  TaiLAT,  Oeaopbagotomie.  « 
LiooTiLbB,  AoeorjuDCD  d«r  Betina.  —  BoDLBr*  Statiatik  d«r  ToUwMth  ia  Fraak* 
niob.  EvLiaaiiaa,  «lattralTtiMlia  DanhMtaaf  voa  Jod  doiah  dm  Urptr.«-» 
Ho«OBiaao«t  UatamfcM  afriaakaa  LMaaAima  aad  wthwr  Lapnu 


Im  MIoMItbarfrtgt. 

Btitiafiic  ^tUlrilanf 


Dr.  T.  H albert ama, 

Prof.  der  Medic.  an  dar  Unirersität  Utrecht. 

Koch  immer  aind  die  MeiooDgen  dArllber  getbeilt,  welchen  Um* 
■Unden  die  TemperatararhöhuDg  am  3.  und  4.  Tage  des  Wochen- 
bettes sasaschreibeo  sei,  nod  ob  wir  des  Recht  hebeiii  ein  Mileli- 
fieber  anzanebmen. 

Zur  Lösung  dieser  Frage  wurden  nun  an  der  hiesigen  Klinik 
bei  134  Wöchnerinnen  wenigstens  2  mal  täglich  TempenUarmessungen 
Torgenommen.  Zugleich  woj^e  die  Dauer  der  gansen  Geburt,  die 
Zeit  swischen  dem  Abfliessen  des  Fruchtwassers  und  der  Austreibung 
des  Kindes,  die  Kraft  der  Wehen,  die  Verwundung  der  Genitalien 
ond  der  Befund  der  Brüste  notirt    Aach  wurde  su  wiederholten 
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Halbkhbtma,  zur  Milcbfieberfirage. 


'M«l«a  did  Temperatur  vor  nnd  nach  der  Botleerang  der  Brttite  ge- 
messen. Es  worden  Tergleichende  Untersuchungen  swischen  der 
•Temperatur  des  Uterus  und  der  Achselhöhle  angestellt 

Die  angegebenen  Temperatnrgrade  sind  in  der  Achselhöhle 
gemessen. 

1.  Bei  78  Primiparen  war  die  Temperatur  in  14  FJtUen  88« 
oder  niedriger,  in  64  höher  als  38^.  Bei  56  Multiparen  war  di«  T. 
in  31  Fällen       oder  niedriger,  in  25  Fällen  höher. 

2.  Temperaturen  von  36^  und  darunter  wurden  imm^r  beob- 
achtet nach  leichten  Entbindungen.  In  diesen  Fällen  wurde  sowohl 
geringe  als  starke  Spannung  der  Brüste,  sowohl  geringe  als  starke 
Milchsecretion  beobachtet.  In  allen  diesen  Fällen  verlief  weniger 
nls  eine  Stunde  zwischen  dem  Abfliessen  des  Fruchtwassers  und  der 
Geburt. 

3.  Wo  höhere  Temperaturen  als  beobaclitet  wurden,  ver- 
lief in  den  meisten  Fällen  nielir  als  eine  Stunde  zwischen  dem  Ab- 
fliessen des  Fruchtwassers  und  di  r  Ocburt.  In  anderen  Fällen  wurde 
Verwundung  der  üenitalien,  lufectiun,  Fidegmoue,  Areolae,  Fissuren 
der  Brustwarzen  nachgewiesen.  In  4  l'^ällen  war  eine  Zwillingsgeburt 
vorausgegangeu,  in  1  heftige  Blutung  io  der  Nachgeburtöperiode  und 
in  1-  bestand  Mastitis,  die  in  Zertheilung  überging. 

4.  Gewöhnlich  war  die  Temperaturerhöhung  der  Zeit  swischen 
dem  Abfliessen  des  Fruchtwassers  und  der  Geburt  und  der  in  dieser 
Periode  verwendeten  Wehenkraft  proportional. 

5.  Ein  Zusammenhang  swischeo  der  Temperaturerhöhung  und 
"der  Spannung  der  Brflste  war  nicht  nachweisbar. 

6.  In  einigen  Fftllen  war  kein  Unterschied  awischen  .der  T. 
▼or  und  nach  dem  Stillen  des  Kindes  oder  der  künstlichen  Entlee- 
fung  der  Brfiste  wahrsunehmen ;  in  einigen  Fällen  war  die  T.  nach 
dem  Stillen  höher,  in  anderen  Fällen  niedriger  als  vor  dem  Stillen. 

7.  Die  Unterschiede  zwischen  Achselhöbien-  und  UterustempC' 
ratur  verhalten  sich  selbst  bei  Erkrankung  des  Uterus  parallel. — ' 

Diese  Beobachtungen  haben  uns  —  mit  Rücksichtnahme  auf 
die  Beobachtungen  Anderer  —  t\\  folgenden  Schlüssen  geführt: 

1.  Wir  haben  kein  Recht,  die  subfebrilen  (Wundbbliob) 
Temperaturerhöhungen  am  3.  und  4.  Tage  des  Wochenbettes  aus- 
jschliesslich  mit  der  Milchsecretion  in  Zusammenhang  zu  bringen. 
Jedenfalls  haben  die  Frocesse  in  den  Qenitalieo  einen  grossen,  wahr- 
scheinlich den  ^rössten  EiiiÜuss. 

2.  Die  febrilen  Temperaturen  —  bei  welchen  allein  von  Fie- 
ber, resp.  Milchfieber  die  Rede  sein  kann  —  sind  gewöhnlich  die 
.Folge  eines  Wund-  oder  Intcctionstiebers. 

3.  Wir  haben  bis  jetzt  kein  Recht,  viu  Milchtieber  anzunehmen, 
wenn  man  niciit,  wie  Hcuköder  will,  diesen  Namen  für  die  nicht 
.fiiterig^Q  Entzündungen  (^it  venia  verbo)  reservirt,  eine  ^omenclatUTi 
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die  jedenfalls  Ton  der  bei  Entsfiodongeo  ▼on  allen  anderen  Organen 
angenommen  abweicht  Man  mflaste  aaf  diese  Weise  anch  von 
LymphBeber  sprechen,  so  lange  eine  blosse  Entsflndung  der  Lymph- 
drüsen ohne  Eiterung  besteht,  von  Lymphadenitis  erst,  wenn  Absce- 
dirung  eingetrten  Ist  — 

Die  Temperatunnessnngen  wurden  von  den  Assistenten  Bourm 
und  FooK  und  von  mir  angestellt  Aosfllbrliohe  Mittheilungen  wer- 
den an  einem  andern  Orte  folgen. 


Dmp  dineto  Beweis,  dsst  die  Blirfkarpirelieii  Fibrin  iiefsm. 

Vorlöufigr  ^liUlftiUmg 

von 

A.  lfejrnaliB% 

ProÜMtor  4er  PhT^oloft«  in  Leiden. 

Frülipr  zeigten  von  der  Horst  und  ich,  dass  aus  dem  Stroma 
der  Blutkorperclien  durch  Salzlösuiif^en  ein  Kiweisskörper  gewonnen 
werden  kann,  dessen  Eigenschaften  mit  denen  des  Fibrins  überein- 
stimmen. Ich  zeigte  ferner  (Pplüger'-*  Arch.  1869),  dass  Blut,  wel- 
ches unmittelbar  nach  dem  Ausfiiessen  aus  den  Gefässen  mit  einer 
gewissen  Menge  phosphorsauren  Natrons  vermischt  wird  und  welches 
deshalb  langsamer  gerinnt,  mehr  Fibrin  giebt  als  das  unvermisohte 
Blut,  und  dass  der  Fibringehalt  hierdurch  bisweilen  sogar  mehr  als 
▼erdoppelt  werden  kann.  Endlich  seigte  ich,  dass,  wenn  man  Blut 
in  einer  yerdttnoten,  bis  auf  0*  abgekOhlten  KochsalslOsong  auffangt, 
das  derart  TcrdOnnte  Plasma  Tiel  weniger  Fibrinogen  enthält^  als 
die  Menge  des  Fibrins  beträgt,  welche  aus  dem  Blute  bei  der  Ge- 
rinnung aosgesebieden  wird.  Der  directe  Beweis  jedoch,  dass  der 
BItttiaserstoff  wirklich  aum  Theil  von  den  BIntkdrpwehen  herstammti 
4Ptrar  noch  nicht  galiefeit  Sogar  wenn  man  die  Blutkörperchen  ver- 
mittelst einer  auf  0^  abgekalilten  Salzlösung  von  2,  3  oder  4  Proe. 
au  Isoliren  sucht,  kann  man  mit  diesen  Blutkörperchen  keine  Qe- 
rinnnng  mehr  au  Stande  bringen  und  doch  könnte  nur  so  directdai^ 
gethan  werden,  dass  dieselben  Fibrin  liefern. 

Den  Qrund,  weshalb  in  der  Lösung  der  tsolirten  Blutkörperchen 
keine  Gerinnung  mehr  auftritt,  suchte  ich  in  dem  Umstand,  dass 
das  Stroma  bei  der  Isolation  schon  geronnen  ist  und  also  ebenso- 
wenig wie  jedes  andere  Protoplasma  noch  gerinnbares  Eiweiss  lie- 
fern kann. 

Von  dem  Blut  anderer  Thiere  ist  das  des  Pferdes  wesentlich 
Tersciiieden.  Es  gerinnt  sehr  langsam,  bei  strenger  Kalte  erat  nach 
einigen  Stunden.  Könnte  man  vielleicht  mit  diesem  Blut  zu  Stande 
bringen,  was  bei  den  anderen  Blutsorten  fehlschlug? 

Das  Kesukat  hat  diese  Vermutbung  durchaus  bestätigt.  Die 
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im  lOfadien  Vohtm^n  einer  bis  auf  0*  abgekfildteii  KoehsalalSeang 
TOD  4|  3  and  $  Proo.  abgesdiiedenen  BlatkSrperohen  lieferten  viel 
mehr  Fibrin  alt  dem  anbliiigenden  Plasma  sugescbrieben  werden 

konnte.  Und  als  ich  bei  strenger  WinterkSlte  (14.  Febr.  1870)  Pferde- 
•  blut  in  seinem  lOfacbeu  Volum  einer  einprocentigen  Kochsalzlösung 
auffing,  lieferten  die  sich  sehr  rein  ausscheidenden  BlutkOrperchm 
sowohl  bei  Vermischung  mit  Wasser  als  mit  Blutserum  einen  toU- 
kommenen  Blutkucben. 

Das  Pferdeblut  lieferte  1,2%  Fibrin  und  davon  konnten  noch 
90%  ro't  den  ausgeschiedenen  Blutkörperchen  erlialten  werden. 

Mit  anderen  Blutsorten  iiess  sich  dies  Resultat  bis  jetzt  nicht 
erreichen.  Dieses  negative  Ergebniss  beweist,  dass  das  erhaltene 
Fibrin  wirklich  von  den  Blutkörperchen  stammt  und  nicht  —  wie 
man  etwa  glauben  könnte  —  von  der  fibrinogenen  Substanz  herrührt, 
welche  vielleicht  von  den  Blutkörperchen  mechanisch  aus  dem  Plasma 
mitgerissen  sein  könnte.  Wenn  die  fibrinogene  Substanz  mechanisch 
von  den  Blutkörperchen  mitgefuhrt  wäre,  hatten  sich  alle  Blutsorten 
gleich  verhalten  müssen. 

Dass  im  lebenden  Plasma  durchaus  kein  Fibrinogen  vorkommt, 
darf  auf  Qrund  dieser  Versuche  natürlich  nicht  behauptet  werden, 
auch  ddrfte  dies  schwer  su  beweisen  sein.  Aus  dem  Ifitgetheilten 
geht  aber  doch  hervor,  dass  jeden&Us  die  im  lebenden  Plasma  vor- 
kommende Menge  Fibrinogen  eine  geringe  ist  und  bei  Weitem  das 
Meiste  von  den  Bintk(Mrperchen  geliefert  wird. 


A.  W*  C«  Bebnb,  Over  den  invloed  van  yenchillende  gaaaoor- 

ten  op  de  ademhalmg. 

▲sU.  Pradbohrift.  Laidsn  186».  NsdsrI.  Areh.  V.  IVt-ttl. 
Anf  Veranlassung  von  Donobbs  und  als  Fortsetsung  einer  von 
diesem  begonnenen  Untersuchung  über  die  Ursachen  des  nonnaleil 
Vagusreises  bei  der  Athmung  unternahm  Bbbms  Versuche  mit  natflr- 
liehef  und  kanstlicher  Athmung  verschiedener  Gasarten 
vor  und  nach  Dnrchsohneidung  der  Vagi  und  (auf  EirOBUiAini's 
Rath)  aber  die  Wirkung  verschiedener  Gase  nur  auf  eine  Lunge 
vor  und  nach  Durchschneidung  des  betreffenden  Vagus.  Die  Athem- 
bewegungen  wurden  mit  Hilfe  des  MiBBT'sohen  Polygraphen  anf  der 
rotirenden  Kymographiontrommel  aufgezeichnet  Es  wurden  Versuche 
angestellt  mit  Ausathmungsluft,  £rstiekungsluft,  Gemengen  von  Koh- 
lensäure mit  SauerstoiT  oder  atmosphärischer  Luft,  mit  Kohlensäure 
und  mit  Sauerstoff  mit  und  ohne  Vagusdurchschneidung,  mit  Kohlen- 
säure in  der  Chloroform-  und  Opiumnarcose,  mit  Ammoniak,  Sal- 
petersäure, Leuchtgas,  endlich  mit  Kuhlensäure,  Stickstoff  und  Was- 
serstoff bei  künstlicher  Athmung.  Ueberall  wurden  Beginn  und  Ende 
iier  Zufuhr  des  su  prüfenden  Gases  electromagnetisch  registrirt^  die 
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Zeit  durch  eine  schwingende  Stimmf^abel  angegeben.  Üebarmll  untere 
•cfaeidel  der  Vf.  «wischen  dem  directen  und  dem  indireeten  Einfluss 
der  geathtneten  Qase.  £r8terer  besteht  in  einer  Erregung  der  Va- 
^senden  in  deo  Longen,  während  letzterer  auf  einer  Wirkung  dmr 
nit  Blut  aufgenommenen  Oase  beruht.  Bei  der  künstlichen  Atbroung, 
wenn  die  Thiere  apnoisch  waren,  fehlte  (mit  Ausnahme  von  2  Fällen) 
die  erste  Wirkung  vollkomm  -n,  eine  neue  Bestätigung  für  des  Refe- 
renten Entdeckung,  dass  Reizung  der  Vagi  im  apnoischen  Zustande 
unwirksam  ist. 

Vf.  sieht  als  Endergebniss  seiner  Versuche  den  Beweis  an,  dass 
Kohlensäure  ein  Reiz  für  die  V^agusenden  in  den  Lungen  ist,  und 
dass  bei  der  gewöhnlichen  Athraung  die  Ausathmungsluft  den  Heiz 
abgiebt,  welcher  durch  Vermittelung  der  Vagi  den  normalen  Ath- 
mungsrhytmus  unterhält.  Daneben  kann  übrigens  die  mechanische 
Reizung  der  Vagusenden,  auf  welche  Hbrino  und  Breueb  die  Auf- 
merksamkeit gelenkt  haben,  dorchaua  bestehen.  Beides  aber  ist  in 
yollkonmenem  Einklang  mit  den  Anschauungen ,  welche  Referent 
auf  Grund  eeiner  Untertnchuugen  entwickelt  hat  BossstbsL 


Ehoblhabdt,  Betrüge  zur  Lehre  von  den  Bewegungen  der  Iris. 

Uatsrs.  a.  4.  fhjML  Lsb.  so  WSnb.  IV.  2M-m. 
E.  vertheidigt  die  Ezisteni  eines  M.  diUtator  pupillae 
gegen  die  Erawenduiigen  Ton  GBOMBiaBH  sonitehat  durch  Bestätigung 
der  BBBMSTBm'echen  Angaben  fiber  den  Erfolg  direoter  Irisreiaung. 
Wie  dieser  am  ausgeschnittenen,  so  £Mid  er  auch  am  nnverselirten 
Aoge  des  lebenden  Thieres  Erweiterong  bei  Relanng  mit  3  diame- 
tral gegenflber  am  Limbus  corneae  «nfgesetaten  Electroden,  Veren- 
gerung dagegen  bei  4  im  Quadrat  angeordneten  Electroden,  von 
denen  die  diagonal  gegenttberstehenden  mit  demselben  Pole  der  In* 
ductionsspirale  verbunden  waren.  Er  deutet  dies  mit  Bbsmstsui  so, 
dass  Im  ersteren  Falle  die  dilatirenden,  im  letaleren  die  verengernden 
Fasern  in  günstigster  Weise  von  den  Hauptstromescurven  getroffen 
werden.  Dero  entsprechend  fand  er  auch  bei  diametral  einander 
gegenüberstehenden  Klectroden  und  schwachen  Strömen  häufig  eine 
Erweiterung  nur  in  der  Richtung  der  Klectroden.  Auch  giebt  diese 
Art  der  Reizung  noch  Erweiterung  nafch  Calabareinträufelung,  wo 
.  Reizung  des  Sympathicus  am  Halse  ganz  unwirksam  ist,  wie  dies 
ganz  ähnlich  Hiskchmann  für  Nicotin  fand.  Gleichzeitige  möglichst 
starke  Erregung  beider  Muskelsysteme,  sowohl  unmittelbare  als  auch 
mittelbare,  zeigte  meistens  eine  Erweiterung  der  Pdpiile,  mit  einziger 
Ausnahme  der  gleichzeitigen  Reizung  des  N.  ociilomotorius  in  der 
Schädelhöhle  und  des  N.  sympathicum  am  Halse,  wobei  stets  Ver- 
engerung eintrat.  Im  atropinisirten  Ange  konnte  mittelbare  und 
unmittelbare  Reizung  des  Dilatators  immer  noch  Erweiterung  bewir- 
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ken,  unmittelbare  Reisun^  des  Sphincters  bewirkte  Verengeruni^, 
ReisuDg  des  Oculomotorius  aber  nicht.  Darum  schlieMfc  sich  E. 
denen  ftn,  welche  eine  Lähmung  der  Ktu}i«>ung  des  Oculomorius  durch 
Atropin  annehmen.  Für  Calabar  bestätigt  E.  des  Referenten  Angabe 
einer  Lähmung  der  sympathischen  Fäden,  directe  Reizung  der  Radial- 
fasern fand  er  noch  wirksam.  Er  entscheidet  sici»  daher  für  die  An- 
nahme einer  Keizuiig  des  Spliincters  und  will  die  ersterc  Thatsache 
durch  Annahme  von  hemmenden  Apparaten  erklären.  (Die  Annahme 
hemmender  Apparate  ist  für  alle  möglichen  Dinf^e,  welche  sich  nicht 
einfach  in  das  gewöhnliche  Schema  von  Heizung  und  Lähmung  ein- 
fügen lassen,  namentlich  bei  den  Seliiilcrn  Bkzuld  s  sehr  beliebt. 
Ref.  muss  sieli  ganü  entscliiedeu  gegen  dieses  iSpielen  mit  Worten 
erklären,  welches  unser  Verständnisa  der  Vorgänge  nicht  fördert. 
Der  von  Ed.  Webbb  in  der  Wisüenscbaft  eingeführte  Begriff  der 
Uenimung  muM  auf  solche  Vorgänge  beschränkt  bleiben,  deren  AnOr 
logie  mit  der  Erscheinung  am  Henen  bewiesen»  oder  doch  In  hohem 
Maaste  wahrscheinlich  gemacht  werden  kann.)  Bm^iil. 


M.  Musculus»  Sur  la  deztrine  insolable  dans  Feau. 

Compt  Hend.  LXX.  867—869. 

Im  Verlaufe  von  Untersuchungen  über  die  Constitution  der 
Stärke  gelang  es  M.,  durch  Einwirkung  von  Eisessig  ein  in  Wasser 
nntosUehes  Dextrin  ans  Stftrke  darsnstellen.  (Vgl.  über  die  Einwlr^ 
kung  der  Essigsäure  auf  Kohlenhydrate,  SchOtxbkbbhobb  und  NaV' 
Ol».  Comp.  Rend.  LXVIIL  p.  814.  Ref.) 

Dieses  Dextrin  seigt  noch  die  Organisation  der  Stftrke,  trota 
der  chemischen  Umwandlung.  Durch  m^rsttindiges  Erhitzen  mit 
Wasser  auf  100*  wird  dasselbe  gelöst  und  hinterbleibt  beim  Verdun-* 
sten  der  Lösung  sur  Trockne  als  gelbliches,  amorphes,  dem  gewöhn- 
lichen Dextrin  fthnliches  Pulver.  Verdunstet  man  die  Lösung  anstatt 
zur  Trockne  nur  aur  Syrupsconsistenz  und  überlässt  dieselbe  mehrere 
Tage  der  Ruhe,  so  scheiden  sich  allmählich  aiemlich  reichlich  amorphe 
Körnchen  aus,  deren  Grösse  von  der  Langsamkeit  der  Bildung  ab- 
hängig ist.  Dieselben  können  durch  Suspension  in  Wasser  von  dem 
anhangenden  Syrup  befreit,  dann  gewaschen  und  getrocknet  werden» 
Sie  lösen  sich  niclit  in  kaltem,  mit  Leichtigkeit  dagegen  in  Wasser 
▼on  50^  C,  scheiden  sich  aber  beim  Erkalten  nicht  aus.  Mit  Jod 
färbt  sich  die  amorphe  Masse  braun,  die  Lösung  rothviolet. 

Kin  ähnliches  Product  erhält  man  durch  Einwirkung  von  Diastasc 
oder  siedender  verdünnter  8chwetels}iure  auf  JSiärke  bis  zu  dem  Mo- 
ment, wo  die  Losung  mit  Jod  eine  rolliviulettc  Eärbung  giebt.  Das 
Filtrat  von  der  Diastaselosung  hinterlüsst  beim  Eindunsten  einen  Sy- 
rup,  aus  welchem  sich  beim  längeren  Stehen  sehr  reichlich  unlösliches 
Dextrin  ausscheidet. 


Digiiized  by  Google 


8n«Hnt*KotP,  Anaif—  iwthologiieh«r  FlfiMiglwiton.  891: 

Das  durch  Schwefelsäure  bereitete  Dextrin  zeigt  einige  abwei- 
chende Eigenschalten  und  wird  auf  folgende  Weise  dargestellt.  Die 
bis  zum  Eintritt  der  rothvioletten  Färbung  erhitzte  Lösung  wird  mit 
Kreide  neutralisirt,  nach  dem  Erkalten  vom  ausgeschiedenen  Gyps 
abfiltrirt,  zum  iSyrup  verdunstet,  nach  einigem  Stehen  von  dem  auch 
Dachträglich  ausgeschiedenen  C/yps  getrennt  und  dann  längere  Zeit 
bei  unter  15**  C.  aufbewahrt.  Schon  nach  zwöit  Stunden  trübt  sich 
die  Lösung  und  es  setzt  sich  am  Boden  ein  körniger  Niederschlag 
ab,  welcher  ans  .rondeii  '0,001  mm.  bis  0,03  mm.  im  Dnrohmesser 
heltenden  KörDohen  besteht,  je  nachdem  die  Ansacbeidung  der.  K0nb 
eben  yor  längerer  oder  kttrserer  Zeit  begonnen  hat  Bei  Untersag 
ohoag  nut  der  Immersionslinse  erkennt  man,  dass  dieselben,  je  nach 
der  Ordsse,  aas  5—8  ooncentrischen  Schichten  besteben,  ähnlich  wie 
Stärkekdrper.  In  kaltem  Wasser  sind  sie  unlÖsUob,  mit  Mobtigkeit 
lösen  sie  sich  in  Wasser  von  50*.  Die  Lösung  binterlässt  beim  Vor? 
dunsten  aar  Trookne  eine  amorphe,  körnige,  in  kaltem  Wasser  un- 
lösliche Masse.  Gegen  Jod  zeigt  dieser  Körper  ein  etwas  abwei- 
chendea  Verhalten;  im  festen  Zustande  filrbt  sich  nämlich  die  IImsb 
rein  blau,  ohne  Stich  io's  Rothe,  in  Lösung  dagegen  schön  weinrotb« 

Das  Drehungavermögen  dieses  Dextrins  ist  weit  beträcJitlicher, 
als  das  des  gewöhnlichen.  Die  specifische  Drehung  ist  (C)  ^  208, 
die  det  gewöhnlichen  Dextrins  ^C)  =  +  12^1,  SdraliMn.  . 


A.  SxäcuEKLAKOFF.  ZuT  Analyse  der  pathologischen  Flüssig- 
keiten. 

D.  Archiv  ffir  klia.  Med.  1870.  VUL  ai8>-238. 
1.  Analyse  einer  aus  der  Gebärnuitterhöhle  heraus- 
•  fliessenden  Flüss igt<^it.  Die  untersuchte  Flüssigkeit  stammte 
▼on  einer  25  Jahre  alten  Kranken,  welche  seit  5  Jahren,  nachdem 
ihre  einzige  Schwangerschaft  im  3.  Monat  durch  einen  Abortus  un« 
terbrochen  worden  war,  an  Leukorrhoe  litt.  Während  ihres  Aufent- 
haltes im  Hospital  flössen  zu  wiederholten  Malen  unter  starkem 
Schmerz  grosse  Quantitäten  Flüssigkeit  nus  der  Gebürnjutterhöhle, 
wonach  der  früher  angeschwollene  Leib  an  Umfang  abnahm  und  die 
Kranke  sich  wohler  fühlte.  Die  trübe  Flüssigkeit  zeigte  stark,  in  fri- 
scherem Zustande  schwach  saure  Roaction,  einen  sauermilcluihnlichen 
Geruch  und  unter  dem  Mikroskop  eine  bedeutende  Quantität  Fett- 
körnchen, von  einer  eiweissartigen  Membran  umhüllt;  ihre  (Grösse 
und  Gestalt  nacli  waren  sie  den  Milchkörperchen  ganz  ähnlich."  Filtrirt 
giebt  sie  mit  Salpetersäure  gekocht  eine  kaum  bemerkbare  Trübung, 
reducirte  Kupferoxyd  und  zeigte  rechtsseitige  Circumpolarisation.  £in 
Tlieil  der  unfiltrtrten  Flüssigkeit  mit  Natronlauge  allEalisch  gemacht, 
gab  einen  ▼olnrotndsen  Niederschlag  von  phospborsaurem  Eben, 
Kalk  and  Magnesia,  zeigte  nach  dem  Abfiltriren  desselben  linksseitige 
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Circumpolarisation  und  gab  beim  Ansäuern  einen  neuen  Niederschlag, 
der  im  Ueberscbuss  von  Säure  oder  Alkali  wieder  verschwand. 
Der  Zuckergehalt  wurde  aus  der  filtrirten  Flüssigkeit  durch  Polari- 
sation zu  8  p.  Mille  gefunden  (für  Zucker  von  +  56  pCt.  sp.  Dre- 
hung), ebenso  der  Gehalt  an  Albumin  aus  einer  durch  Natron  stark 
alkalisch  gemachten  Portion  (unter  Annahme  einer  sp.  Drehung  von 
— 91  pCt.)  zu  13,1  pCt. ;  an  Aetherextract  (Fett  und  Spuren  eines  phos- 
phorhaitigen  Körpers)  16,6  pCt.;  in  Wasser  löslichen  Salzen  1,54 
und  unlöslichen  1,32  pCt.  Der  Schmelzpunkt  des  Fettes  lag  bei 
40  Gr.  C,  es  schien  fast  nur  aus  festen  Fettsäuren  su  besteben. 
Der  ans  dem  alcobolischen  Extracfc  der  Flttssigkeit  gewonneiie  Zocker 
■eigte  oacli  längerem  Koeben  mit  Saliiiiir«  dne  liedeateiide  Zoinbme 
der  Rechtsdrebung,  war  also  wohl  Milohiueker.  Die  Aaehe  be- 
stand vorwiegend  aoa  phospbora.  Kalk  und  Magnesia  und  ana  Ofalor- 
naftriam. 

IL  Eine  Analyse  der  Cerebrospinalflftasigkeit  des 
Menseben.  Die  ans  einer  Spina  bifida  eines  SmonatUehen  Knabe» 
dnrob  dreimalige  Panetion  entleerton  Flflssigkeiten  aeigten  stark  al- 
kalische Beaetion,  keSne  Ciroompolarisationy  entbleiten  aber  einen  re- 

duclrenden,  nicht  gAbrungsfähigen  Körper  und  in  lüOO  Theilen: 
Wasser  989,90—990,20,  feste  Stoffe  9,80-10,25,  Albumin  0,40— 0,50, 
andere  organische  Substanzen  0,99 — 1,46.  Von  den  Salaen  war  bei 
Weitem  vorwiegend  Chlornatrium. 

III.  Zur  quantitativen  Eiweissbestimmung  im  Harne. 
Verf.  bat  im  Verein  mit  CboMJAKOFP  einige  der  zur  Bestimmung 
des  Harneiweisses  angegebenen  Methoden,  nämlich:  1)  die  Wägung 
des  coagulirten  Eiweisses,  2)  die  Bestimmung  durch  Circumpolarisation 
nach  Hoppe-Seyleb  und  3)  die  Berechnung  aus  der  Abnahme 
des  specifischen  Gewichtes  nach  Lang,  14aeblek  und  Bobnhaudt 
(Cbl.  18(38.  608.  1869.  814)  mit  einander  verglichen  und  gefunden, 
dass  zunächst  'diese  letztere  Methode  sehr  ungenaue  und  in  weiten 
Grenzen  schwankende  Resultate  giebt.  Auch  die  erste  Methode, 
welche  gewöhnlich  zur  Controle  anderer  Bestimmungen  angewendet 
wird,  halten  die  Vf.  für  seiir  unzuverlässig,  weil  nicht  alles  Eiweiss 
ausfällt  und  zwar  steht  der  in  der  Lösung  bleibende  Theil,  welchen 
sie  durch  den  Polarisationsapparat  bestimmten,  zum  gefUllten  Eiweiss 
innerbalb  gewisser  Grenzen  in  einem  bestimmten  Verhfiltuiss,  so  dass 
bei  einem  Eiweissgehalt  von  unter  0,5  pCt.,  wie  sie  fanden,  4 — 8  Mal 
so  viel  Eiweiss  gelöst  blieb,  als  ausgefkllt  wurde;  bei  einem  Eiweiss- 
gehalt von  nngefilbr  1  pCt  das  Verbältniss  1  :  1  und  bei  einem 
Eiweissgehalt  von  Uber  2  pCt  nur  etwa  ein  Drittel  von  allem  Eiweiss 
in  Lösung  blieb.  Sonach  halten  sie  die  Bestimmung  durch  Polarisation 
für  die  genaueste.  8«Mt«r. 
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BLiHQüniQüB,  J^tade  rar  les  fistales  v^co-mteBtinales  d*ori- 

gine  inflammatoire. 

Gm.  HeM.  19T0.  Wr,  14  vnd  16. 

Die  meisten  Autoren  haben  bei  der  Besprechung  von  Fisteln 
zwischen  dem  Darmrohre  und  der  Blase  ihr  Augenmerk  wesentlich 
nur  auf  diejenigen  Communicalionen  zwischen  beiden  Organen  ge- 
richtet, welche  ihren  Ursprung  einem  Trauraa,  krebsigen  Geschwüren 
oder  einem  Verschluss  des  Darmrohres  verdanken.  B.  hat  auf  der 
Abtbeilung  von  GuYON  einen  Fall,  eiuen  anderen  auf  der  von  De- 
MAKQOAY  und  einen  dritten  auf  derselben  Abtlieiiung  mit  Herrn 
Revebdin  gemeinschaftlich  beobachtet;,  welche  auf  entzündliche  Vor- 
gänge surückzuftthren  waren.  Der  erste  Fall,  der  zar  Autopsie  kam, 
betraf  einen  76  Jabre  alten  Mann,  welcher  seit  3  Monaten,  ohne  daas 
lieh  eine  Veranlassung  auffinden  Hess,  seinen  Urin  per  anum  entleerte« 
Profuse^  unstillbare  Diarrhden,  offenbar  dnrch  den  Reia  des  flberfliee- 
•enden  Urins  bedingt,  hatten  den  Oreis  erschdpft  und  den  Tod  her* 
beigef&hrt.  Bei  der  Autopsie  fimd  man  dicht  fiber  der  Ilioeoecal- 
klappe  im  DOnndarm  eine  stecknadelknopfgrosse  Oeffitiung,  von  der 
ans  em  unter  dem  PeHtonttum  anr  hinteren  Blasenwand  fortlaufender 
Fbtelgang  die  Verbindung  herstellte.  Ueber  die  Entstehung  gab 
auch  die  Autopsie  keinen  Aufschluss.  Femer  hatte  sich  bei  einem 
44j&hrigen,  in  jeder  Beziehung  unmässigea  Weinhändler  17  Jahre 
▼or  seiner  Aufnahme  nach  lebhaften  Schmerzen  in  der  Kierengegend, 
namentlich  links,  ein  Abscess  in  der  linken  Leiste  entwickelt,  der 
sich  durch  den  Mastdarm,  nicht  aber  durch  die  Blase  entleerte.  Zwei 
Monate  später  entleerte  er  Gas  mit  dem  Urin,  und  zu  Zeiten,  wenn 
sich  Durchfall  einstellte,  auch  facale  Stoffe.  In  der  letzten  Zeit  hatte 
er  nach  gröberen  Excessen  Schmerzen  im  Unterleibe  und  Beschwer- 
den beim  Gehen  empfunden.  Es  gelang  weder  durch  den  Katheter 
noch  durch  die  Exploration  des  Rectums  die  Perforationsstelle  nach- 
zuweisen,  doch  liess  die  Angabe,  dass  Pat.,  der  nach  Application 
von  Suppositorien  Fett  im  Urin  bemerkt  haben  will,  die  Vermuthung 
zu,  dass  die  Fistel  nicht  sehr  hoch  über  dem  Anus  gelegen  sein 
dürfte.  Wiederholte  Application  des  Katheters  und  Ruhe  besserten 
den  Krauken  bald,  doch  entzog  er  sich  der  weiteren  Behandlung, 
um  nicht  Spirituosen  und  geschlechtlichen  Genüssen  für  längere  Zeit 
entsagen  zu  müssen.  —  Ein  79jähriger,  verabschiedeter  Militair  mit 
einer  engen  Hamröhrenstrictur  hatte  seit  über  Jahr  nod  Tag  Urin- 
hesch werden  und  Diarrhöen ,  die  sich  Anfang  Januar  vermehrten, 
und  gegen  welche  Magisterium  Bismuthi  gereicht  wurde.  Bald  dar* 
auf  stellten  sich  sehwarae  Niederschlüge  im  Urin  ein,  die  aus  Schwe- 
felwismuth  bestanden.  Nach  etwa  5  Wochen  starb  der  alte  Mann 
an  ErschöpluBg.  Die  Autopsie  wurde  nicht  gestattet« 

Aus  diesen  FHUeUi  denen  B.  99  fthnliohe  ans  der  Literatur  bei- 
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flUgt,  schliesst  Vf.,  dass  die  Vesico  Intastinalfisteln  nicht  eine  so  ab- 
solut sclileclite  Pro;;nose  beditiffen,  wie  die  meisten  Autoren  glauben, 
und  dass  die  dareli  e utzündliclie  Vorgänge  lierbeijjetuhrtcn  lan^e  be- 
stehen, ja  eine  Ileilun/i^  zulassen  können,  wi-nn  man  durch  einen  per- 
manent lie^'enden  Katiieter  dem  Urin  freien  Abtluss  verschaflft,  und 
durch  ein  geeignetes  diätisclies  lieginio  die  festen  Fäces  verhindert, 
die  Fistel  zu  passireu,  und  diese  durch  dauernden  Contact  ihrer 
Wände  zur  Verhciiung  bringt.  tiähde. 


P.  Müller,  lieber  eine  eigenthümliche  Dilatation  der  Oer- 
vicalhöhle  bei  gynäkologischen  Kranken. 

8cAM0Ni*s  Bettr.  tor  Gcbortokmide  und  Ojalkolo^.   VI.  181^147. 

Bei  2  Frauen  von  34  reap.  45  Jahren,  welebe  beide  mehrmals 

entbanden  waren  und  seit  einiger  Zeit  an  Uterinbesohwerden  gelitten 

hatten  (die  eine  in  Folge  ebronischer  Hetritisy  die  sweite  durch  eine 

Retroflezio  uteri),  fand  M.,  als  sie  sich  wegen  profuser  Menstruetien 

sur  Untersochung  einstellten,  den  Muttermund  geöffnet  und  leicht 

durehgingigy  die  Cervlcalhöble  bis  auf  Guldengrösse  erweitert,  dia 

Innenfläche  rauh,  uneben  und  weich,  den  inneren  Muttermund  ge- 

sohlossen.    Die  Annahme  eines  Aborts*  war  mit  grosser  Sicherheit 

ausauscbiesscn ,  ebensowenig  war  ein   Polyp  oder  eine  andre  Qe- 

schwulst  Torbandeo,  wnlche  die  Ausdehnung  bedingt  haben  könnte. 

Gegen  eine  solche  Ursache  sprach  ferner  die  Dauer  des  Befundes, 

welcher  in  dem  ersten  Falle  mehrere  Wochen,  in  dem  andern  Tage 

lang  zu  constatiren  war.   Beide  Fälle  aber  wurden  durch  Anwendung 

von  Liquor  ferri  sesquichlorati   und  anderer  Adstringentien  geheilt, 

und  dadurch  zut^leich  der  Verdacht  auf  Carcinora,  wolcher  Anfangs 

nahe  lag,   beseitigt.    Ah  Wesen  der  Krscheinung  nimmt  M.  eine 

eigeDthümlicbc  Erkraukung  der  üterinschleimhaut  an. 

  V.  Uaselberg. 

L.  BsuNTOM,  üeber  die  Wirkuntr  des  salpetrigsaureu  Amylr 

oxyd  auf  den  Bhitstrorn. 

Arbeiten  aus  d.  physiol.  Anstalt  zu  Leipzig.  1809.  101—120. 
Angeregt  durch  Beobachtungen  von  Georgk  über  Verminde- 
rung des  Blutdrucks  und  der  Pulsfrequenz  nach  KinathiDung  des 
genannten  Aethers,  sowie  duri'h  ci;;ene  Erfahrungen  über  die  gün- 
stige Wirkung  desselben  bei  g.- wissen  Formen  von  Angina  pectoris, 
machte  Vf.  im  Leipziger  Laboratorium  weitere  Versiiclie  an  Kanin- 
eilen  über  den  Einfluss  des  Präparats  auf  die  Circulation.  Die 
Aelherdam})ri;  wurden  mit  Luft  gemisclit  in  die  Trachea  eingeblasen, 
der  Blutdruck  durch  ein  in  die  Carotis  eingefügtes  Manometer  be- 
stimmt. Schon  nach  wenigen  Einblasungen  sank  der  Druck  Sehr 
beträchtlich,  z.  B.  von  104  mm.  Ug.  auf  57 ;  bald  stellten  sich  Jedoch 
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«ich  Krttmpie  ein,  die  die  weitere  Beobacbtang  störten.  Unmittelbar 
nach  Unterbrechung  der  £inblaeangen  stieg  der  Blutdruck  rasch 
wieder  anf  seine  normale  Höhci  was  dafBr  spricht,  dass  der  ein- 
geathmete  Stoff  sehr  schnell  innerhalb  des  Körpers  serttört  wird. 
Bei  curarisirten  Tliieren  sank  der  Druck  ebenfalls,  aber  nicht  stetig; 
dem  ersten  Absinken  folgten  grosse,  in  kurzer  Zeit  sich  wieder- 
holende DruokAchwaiikungen,  ähnlich  wie  sie  Traute  an  curarisir- 
ten Thieren  nach  Unterbrechung  der  kOnsUicben  Respiration  beob- 
achtet und  als  Fol^e  der  COfanb&ufuog  im  Blut  aufgefasst  hat. 
(Wenn  das  Amylnitrit  im  Blute  rasch,  wie  es  scheint,  oxydirt  wird, 
so  wäre  bei  seinem  hohen  Cgehalt,  Cr,HnNOa,  und  bei  der  vermin- 
derten Stromgesthwindigkeit  hier  die  gleiche  Erklärung  denkbar; 
nanicntlich  auch  mit  Bezii^''  nuf  die  erwähnten  Krämpfe.  Ref.)  Das 
Sinken  des  Blutdrucks  scheint  ausschlie.sslich  durch  (jefässerweiterung 
zu  Stande  zu  koinnien.  Dass  eine  solche  in  erheblichem  Masse  statt- 
findet, kann  man  direct  am  Kaninchenohr  beobachten,  so  wie  aus 
der  starken  Röthung  des  Gesichts  bei  Menschen  schliessen,  die  die 
Dämpfe  des  Aetliers  einalhmen.  Die  Zahl  der  flerzcontractionen 
zeigte  sich  auch  in  den  Versuchen  ganz  unverändert.  Nach  Durch- 
schneidung dos  Halsmarks  brachten  Einathmungcn  des  Gases  ein 
noch. weiteres  Sinken  des  Drucks  2u  Stande.  Es  scheint  demnach, 
dass  es  auf  die  Oefttse  direct  einen  lähmenden  Einfluss  flbt. 

SsUilw. 


1)  Nagkl,  Ißt  das  Cliloralhydrat  ein  wahres  Anästbeticuin 

für  chirurgische  Operationen? 

Wieu.  med.  Wocbeaschr.  1870.  No.  18.  14. 

2)  L'hydrate  de  chloral  k  la  soci^t^  de  pbarmacie  de  Paris. 

Gas.  lisbdoai.  4s  med.  st  ds  diir.  1890.  Now 

3)  Langb,  lieber  die  Wirkang  des  Chloralhydratii. 

Berl.  klin.  Woebtntehr.  1870.  Ne.  8. 

4)  A.  £bL£NMEY£R  jun.,  lieber  die  Anwendung  des  Chloral- 

hydrats  bei  GemUths-  und  Geisteskranken. 

ö)  A.  Dräsche,  Ueber  die  Wirkung  des  Cbloralliydrates. 

WiMi.  uMd.  Wocheotclir.  1870.  Ho.  81.  tt.  88. 

1)  In  den  Versuchen  von  0.  Liebreich  und  DlWABQüAT  (ObL 
1869.  708.  710)  zeigten  die  durch  Chloral  anasthesirten  Kaninchen 
sich  stets  besonders  empfindlich  ^e<;en  tactile  Reise;  N.  will  diesen 
Zustand  nicht  als  wahre  Anästhesie  gelten  lassen,  sondern  nur  als 
Hypnose  und  Vorläuferstadiiim  der  Narcose,  das  ganz  so  beim  l»nftr 
samen  Chloroformiren  der  Kaninehen  eintrete;  das  Stadiam  der  wab» 
ren  Anästhesie  zeigt  diese  Hyperästhesie  nicht,  ist  nur  sehr  kurs 
und  lebensge£iihriich. .  Auch  mit  grossen  Dosen  Chi.  (1  grm.)  lAsst 
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sieb  dieser  Zustand  bei  Eaoincben  berbeifBbreiii  die  Thiers  sterben 
danach,  bei  Dosen  von  0,5  grin.  gelangten  in  den  sehr  wenigen  Ver- 
Sachen  von  N.  die  Kaninchen  nor  in  das  anlsthetisehe  Stadium  der 
ttbrigen  Experimentatoren.  N.  sohligt  als  Anästbeticnm  eine  Com- 
bination  des  Chi.  mit  Chloroform  Tor,  auf  der  Höhe  der  Hypnose  sei 
das  Chloroform  in  sehr  kleinen  Dosen  sa  reichen;  bei  einem  Hunde 
wurde  durch  diese  Verbindung  eine  sehr  gute  Narcoso  hergestellt, 
die  Pulsfreqnena  stieg  hierbei  auf  270;  nach  d>%  St.  hatte  er  sich 
erholt. 

2)  In  dem  Redactionsartikel  findet  sich  die  Mittheilung,  dass 
Personne  nachgewiesen  und  eine  Commission  der  Acad.  de  med. 
bestätigt  hahe,  dns  von  KouSSlN  (Cbl,  187U.  125)  dargestellte  Prä- 
parat sei  nicht  Uiiloralliyilrat,  sondern  ein  Chloralalkoholat,  eine  Ver- 
bindung von  wasserfreiem  (Jhl.  mit  23,7  pCt.  Alkohol. 

3)  L.  hatte  zur  Zeit,  als  Chi.  zum  eisten  Male  auftrat,  eine 
Reihe  von  therapeutischen  Versuchen  hiemit  angt  stellt,  die  ein  schlech- 
tes Resultat  ergaben;  die  Indicationen  hiezu  waren  die  bekannten: 
Üelir.  trem.  (5  acute  und  1  chron.  Fall)  und  plötzlich  entstandene 
Tobsucht.  Nur  1  Fall  von  Del.  trem.  verlief  günstig,  die  anderen 
▼erliefen  unter  den  Erscheinungen  des  Decubitus  und  nachfolgender 
Septiehimie  oder  unter  allgemeinem  Collapsus  lethal.  Die  Dosen 
des  Prftparats,  das  von  schleehter,  stark  fttaender  Beschaffenheit  war 
und  ans  einer  uobekaimten  Berliner  Fabrik  stammte,  betrugen  4  bis 
12  grm.  Dieselbe  Unsnverlftsslichkeit»  die  das  Mittel»  selbst  als  Hy- 
pnoticum,  bei  den  schon  vorher  genannten  FAllen  geseigt  hattei  be- 
wihrte  es  auch  bei  L.  selbst|  der  ein  langjttbriger  Morphiamesser  ist: 
dieses  tibertrifft  Chi.  an  Zuyerlftssigkeit  and  Annehmlichkeit  des 
Schlafes,  noch  besser  sei  in  letoterer  Besiehung  der  Schlaf  nach  Pa- 
paverini  dessen  Wirkung  jedoch  erst  spät  und  nicht  immer  mit 
Sicherheit  eintrete;  Narceia  und  Narootm  wftren  ToUkommen  wir- 
kungslos. 

4)  Die  in  Bendorf,  der  psychiatrischen  Heilanstalt  von  E.  sen., 
gewonnenen  Erfahrungen  lassen  die  Ordination  von  Chi  in  wfissriger 
Solution  ohne  allen  Zusatz  am  zweck raässigsten  erscheinen;  der  hy- 
pnotischen Wirkung  ging  jedesmal  ein  Erregungsstadium,  dem  Rausche 
sehr  ähnlich,  vorher,  der  Schlaf  trat  dann  mit  Sicherheit  ein.  Eine 
günstige  Einwirkung  auf  den  Verlauf  von  Melancholie  und  Tobsucht 
hatte  bisweilen  die  Combination  mit  Morphium  (von  O,  LiEBRElcli 
in  seiner  Brochüro  über  Chi.  p.  58  zuerst  empfohlen.  Ref.).  Die 
Dosen  brauchten  bei  längerem  Gebrauch  nicht  verstärkt  zu  werden. 

5)  I).  spricht  sich  sehr  günstig  über  die  therapeutische  Wirk- 
samkeit des  Chi.  ans.  Unter  5  Fällen  von  Del.  trem.,  die  hiemit 
behandelt  wurden,  war  einer  mit  Insufficienz  der  Mitr.  und  Aort& 
complizirt;  hier  trat  nach  dem  Stadium  der  Exaltation,  das  immer 
dem  Schlafe  vorherging,  ein  bedenklicher  CoUapsus  ein,  obgleich  die 
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Dote  von  9  ij  die  in  dieser  Kränkelt  von  D.  in  der  Regel  «agewMidte 
nicht  überiUeg;  dem  wiederholten  Gebrauch  dieser  Dose  widerstand 
kein  DeUrant;  der  Schlaf  war  ruhig  und  tief.  Bei  einer  hysterischen 
Person  mit  Cardialgie  und  toniachen  Krampfanfällen  schnitt  Chi.  nicht 
nur  sofort  den  Anfall  ab,  was  ebenso  leicht  durch  subcutane  Mor- 
phiuminjectionen  gelang,  sondern  verschaffte  der  Person  auch  Schlaf. 
Sehr  IrejQTlich  bewährte  sich  die  Eigenschaft  des  Chi.,  die  Muskeln 
zu  eisciilaffen,  in  einem  Fall  von  hai  tuäckigem  Spasmus  int.  und  bei 
durch  Uurchnässung  entstandenen  Muskeikrämpfen  an  verschiedenen 
Körperstellen.  Bei  einer  Neuralgie  des  N.  trigem.,  die  durch  ihre 
rheumatische  Aetiologie  schon  eine  bessere  Prognose  gewahrte,  kam 
durch  kleine  Dosen  (10  Gran  auf  6  5,  stdlich.  1  Essl.)  sowohl  die 
hypnotische  wie  die  sedative  Wirkung  zu  Stande,  die  sonst  hienach 
nicht  beobachtet  wurde  und  auch  in  dem  letzten  der  von  D.  beschrie- 
benen Fälle  von  heftigen  Sclimcrzen  bei  Caries  der  Lendenwirbel 
seibat  in  den  knnen  wachen  Intervallen  während  des  Schlafes  fehlte. 
Aber  hier  war  es  wichtig,  überhaupt  Schlaf  an  schaffen,  da  die  ganze 
Reihe  des  Hypnotica  ihre  Dienste  versagt  hatte  oder,  wie  Morplaum, 
mit  Erbrechen  verbanden  war;  auch  Ghloral  hatte  Kopfsohmers  und 
starke  Pros(ratlon  aar  Folge.  Die  sabcntane  Injection  hieven  war 
sehr  schmerahaft  und  drohte  au  supporiren;  Suppositorien  (10 
Oran  Chi.  $ß  Gljcerin)  eraeugten  heftiges  Brennen  im  Mast- 
darm, aber  die  Schlafwirkung  war  auch  nach  diesen  beiden  Anwen- 
dnngsformen  eine  sichere.  Bsdsi^wtU. 


De  Fsbtcimbt,  Millb  et  Duramd-Clate:  Emploi  des  eanz 
d*%out8  en  agricnlture  et  en  borticalture. 

Annal.  d'byg.  pnbL  ISTOi  p.  M8— 87S. 
Ref.  kann  auf  diese  sehr  aueftSbrliche  und  detaiUirte  Arbeit  hier 
nur  aufmerksam  machen.  Es  handelt  sich  um  Versuche,  welche  mit 
dem  Pariser  Kanalwasser  angestellt  wurden,  und  welche  die  glän- 
aendsten  Erfolge  hatten.  Es  wurden  vom  1.  November  1867  bis 
ebendabm  1868  tftglich  500  Gubikmeter  (d.  h.  der  vierhundertste 
Theil  'des  Pariser  Kanalwasners)  entDommen  imd  auf  einer  etwa  reo- 
tangnilren  Fliehe  von  100  und  160  Meter  Seitenlänge  vertheilt,  theils 
als  Drainage,  theils  als  Berieselung;  ein  Tbeil  wurde  ausserdem  in 
Erweiterung  der  Versuche  in  grösseren  Becken  gesammelt  und  durch 
Znsata  von  Alaun  von  seinen  suspendirten  Stoffen  befreit.  Der  hier- 
durch entstandene  Niederschlag  bildet  getrocknet  eine  geruchlose, 
dem  Auge  nicht  unangenehme,  als  Dtingererde  mit  grossem  Nutzen 
zu  verwendende  Masse.  Auf  dem  Versuchsfelde  wurden  nicht  bloss 
Gräser,  sondern  auch  Mais,  Runkelrüben,  Kartoffeln  und  die  verschie- 
densten feinen  Gemüse  gezogen,  und  swar  mit  dem  besten  Erfolge, 
wie  eine  genaue  Angabe  der  Besohaffsnheit  der  geaogenen  Feldfröohte 
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und  des  dadurch  ersielten  WerthM  Migt  Aach  der  bei^eittgte  Be- 
richt einer  tod  der  „Gesellaohaft  fttr  Qarteobeu''  abgesendeten  Oom* 
mission  spricht  sich  über  die  erreichten  Caltorerfolge  aufs  Aeusserste 
lobend  aus.  In  hygienischer  Beziehun«;;  ist  anzuführen,  dass,  trotsdem 
ein  Jahr  hindurch  unter  freiem  Himmel  und  bei  jedem  Wetter  mit- 
ten unter  Fabriken  and  Gtirten  und  in  der  Nähe  von  Clichy  gear- 
beitet wurde,  sic  h  Niemand  je  beklagt  hat  und  dass  das  Versuchsfeld,  auf 
welches  nahezu  200,CXX)  Cnbiknieter  Kanalwasser  gebracht  wurden, 
sich  von  den  benachbarten  Feldern  nur  durch  grössere  Fruchtbarkeit 
unterscheidet.  —  Dieselben  Versuche  werden  von  der  Stadt  Pari? 
nunmehr  in  grösserem  Mas<?stabe  gemacht,  und  vom  I.Juli  bis  1.  Ok- 
tober 1869  sind  boieii.s  (i()0,0fX3  Cubikmeter  des  Kanalwasscrs  auf 
die  Felder  vertiicilt  worden.  Wahrend  die  Stadt  nur  5  Hectaren 
Land  zu  diesen  Versuchen  gekauft  liatte,  schliessen  sich  ihnen  die 
angrenzenden  Grundbesitzter  schon  ans  eigner  Initiative  an,  so  dass 
im  Oktober  schon  87  Hectaren  in  (lebrauch  gezogen  waren.  Der 
Pachtwerth  der  Felder  hat  sich  an  einzelnen  Stellen  verfUnffacht. 

W.  fl«ad«r. 


Kleluere  Jülttlielliuigeu. 

H.  MORIGGIA,  Ucber  die  beste  DarstclluDg.swcise  und  die  Entwicke- 

hing  der  Rohrclicn  der  Krystaliiinse.     Moleschott's  Uot«rsacbuogen  tur 

Naturlebre.  X.  6&8-666. 

Als  bestes  Mittel  rar  boHroDf  der  LtiMenfMem  wird  die  reine  Saltsllttre  in 
yerdfionangen  von  Vm— 1  pCt.  (im  «nteren  WtXl  tau»»  das  EeegeDS  10—12  Standen 
einwirken,  bei  den  letzteren  Concentratiouen  ist  eine  viel  kiirxere  Zeit  erforderlich) 
empfohlen  und  hervorgelioben,  das«  die  SO  dargesteilten  Präparate  sicli  5 — 6  Jabra 
laug  UDVeründert  couservirteo. 

WXhrend  die  Mabrsahl  der  Histiolefeii  die  Linsenftweni  dareb  Answaeliaen 
je  einer  einsifen  Epitbelsslle  entstehen  lassen,  iat  Vf.  der  Ansicht,  dnis  dieselben 
au»  der  Aneinanderreihung  und  Verschmelzung  mehrerer  Zellen  hervorgehen.  In 
den  Linsen  von  Kalbsembryoiien  von  4  —  7  Cin.  Lilnge,  eines  Kauincbenembryo  von 
2  Cm.,  des  lliihncben  am  8.  Tage  der  Bebrütung  konnten  stets  mit  Leichtigkeit 
nebrere  Kerne  In  den  Lineenfiisern  nnehgnwiesen  werden;  seltener  gelang  dnssnlb« 
mhon  bei  Knlbeembryonen  too  7—11  en.  Bei  euiein  Htthneben  von  6.  Britlage 
war  die  Liusenkapsei  erfüllt  von  geschwärzten  körnigen,  sehr  grosskernigen,  tnässiip 
bauchigen  Zellen,  die  zu  je  2  und  3  mit  ihren  Endeu  verbunden  waren.  Ks  he^flen 
sieb  die  verschiedensten  Uebergäugo  Eur  Verschmelzung  nachweisen,  sodass  mit» 
n&ter  die  jungen  Linsenfasern  ein  ganx  roeenkranslBnnigee  Aasehen  darboten»  woliei 
jedoeb  berroranbaben  ist»  daas  fa  den  elaaelaen  Aaaebwellnogea  die  Kerne  niebt 
immer  nachzuvrei.sen  waren,  sowie,  dass  derartige  unzweideutige  Bilder  nur  noeb 
bei  awei  ütthoohea  gleicher  Brnteseit  aar  Baobachtang  gelangten.  BoU. 

TbAlat:  Sur  roesophagotomie  interne  dans  lee  rötricUsements  ctca- 

triciels  de  Toesophage.  Boll.  gdn.  de  tbdrapeot.  med.  et  ehimrg.  LXXVIU 
«68-1263.  Boll,  de  Tacadduie  de  mddeelne.  ZXXV.  S41— S4». 

Tr.  Iiat  mit  einem  von  ihm  angegebenen  und  in  der  zuerst  genannten  Zeit- 
pehrift  dareh  eina  AbhUdusf  erläuterten  Instrument  in  einem  Falle  von  Stootor  daa 
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OtM^lwglis  dicht  über  der  Cardia,  die  sieh  nach  dem  Gennsa  einer  Stxenden  FlGs- 
»ijfkpit  entwickelt  halte,  die  Strictur  von  unten  nach  oben  dnrcl)schnitten.  Die  all- 
mäliliche  DiUtatioo  war  vorher  längere  Zeit  obne  Krfulg  angewandt  worden. 

Dm  ImlniaMDt  bMtoht  mu  •inmu  laielit  gftkrQiBinten«  60  CmtfuMtot  lugen, 
Manto  Sohtll,  w«leb«r  gegmi  Min  qiiImm  ^iide  Uii  afane  balbplatte  AMehweUoa^ 
ttSgt.  Unterhalb  derselben  I^cfinden  nicli  zwei  naeh  der  Seite  hin  ausspringeude, 
iorch  eine  am  Qriff  befindliche  Schraube  beliebig  weil  hcrvorxuhewe^eii  le,  nach 
anttlHi  aelineidende  Klingen.  Mao  führt  die  Anschwellung  durch  die  8trictur,  deren 
LIage  UM  daroh  ▼oriierige«  Sondiraii  ÜHtseatelll  bat  —  di«  Sonde  iet  in  Caatl- 
meter  abf  etbeih,  m  due  nuui  im  TorrddEen  derselben  an  den  SehoeidesIbDen  ab- 
leaan  kann  —  ttflBMt  die  cachirten  Klinten  durch  die  Schraube,  zieht  das  Instrument 
durch  die  Strictnr  suruck,  und  entfernt  da^  vorher  ß^eschloRseoe  InBtrQment  ans  der 
Speiseröhre.   Der  Verlaut  des  Falles  ist  genauer  beschrieben.  uübde. 


H.  LlOUViLLE,  Note  siir  la  eoexistciise  d'alteratiuns  anevrysmales  dans 
la  H^tine  avec  des  anevryaies  des  petites  arterös  dana  l'Encephale. 
Coapi  reod.  LZX.  498-501. 

SehoQ  frfther  batte  Vf.  geftinden,  daae  die  aog;  miHarea  Amorjiami  der  btein«B 
Arterleo  io  manchen  F&llen  ausser  iu  dem  Gehirn  auch  in  verschiedenen  anderen 
Organen  in  grosser  Zahl  auftreten  können.  Diese  allgemeine  Verbreitung  derselben 
veranlasste  ihn,  auch  in  der  Netzbaut  danach  zu  suchen,  wo  sie  unter  Umständen 
Arael  opblbalmoeeopiseb  wahrganooBiiien  w«rdea  kSnntaa.  In  der  Tbat  fknd  m  in 
t  FUlen  bei  der  Antopsie  miliare  Anenryamen  der  Netabant»  ein  dritter  Ibnlieber 
Fall  wnrde  Ton  BoDcnERBAD  and  Maonan  mitgetheilt. 

Der  erste  Fall  betraf  eine  STjälhrige  Vr&i\  mit  rechtsHeitiger  Hemiplegie;  es 
fand  sich  ausgesprochenes  Atherom  der  Oefässe  nud  miliare  Aneurysmen  im  (iross- 
«nd  Klelnbim  in  aehr  grosser  Menge;  die  Glefllina  der  Netahant  atark  anegedelmt 
aefgtan  gleiebfiüla  eine  Anaabi  kleiner  anenrjiniatiaeher  Anadebnnn^n.  —  Der  Fall 
von  RoocBBaBAü  nnd  Maohan  war  ein  Alcoholismus  ehren,  mit  epileptifermen  An- 
fällen bei  einem  BSjalirigen  Mann;  Hie  Section  7eij»te  Oehirnblutnng',  aneurysraat. 
Anadebnungen  der  üefässe  des  Gehirns  und  der  Netzhaut  uud  ßlutungen  io  die 

letaler«. 

Dar  letata  Fall  (LioontLn  nnd  Gaaaoov)  kam  rot  bei  einer  TSJihrifen  Kran- 

htlOf  die  an  kleinen  apopleetifermen  Aufnilen  an  Grunde  ging.  Es  fanden  eich  aMd- 
lose  miliare  Aneurysmen  im  Gross-  und  Kleinhirn  und  den  Hirnhäuten  von  verMcbie- 
dener  Urüüse  und  Alter,  häutig  mit  Blutungen  daneben;  ferner  aneurysmat.  Verän* 
deruugcn  im  Fericard,  Mepantarinmi  der  Ualxgegeod  und  mit  aehr  verbraitalan  Atba- 
fomen  dar  QefKiee;  eodlieb  aahlreiche  kleine  Anaarjeman  in  beiden  Neiablntaa,  nm- 
geben  von  einem  eetbymoUscbeo  Ho£  Eine  Augenspiefelontersttchnng  würde  die 
Veränderung  nachgewiesen  haben,  war  aber  nicht  angaatallt  worden;  im  ersten 
Falle  war  sie  wegen  Liaicnträbung  uumüglich.*)  L«t>er. 


BOULEY,  Commiinication  relative  aux  cas  de  rage  constatöa  en  France 
dat)s  la  periude  de  1863— lö68  d'aprös  l'enquete  insUtu^e  j^Af  le 
minislei  e  de  l'agricidtre.   Compt  rend.    LXX.  701—716. 

Das  vorliegende  Material  flieset  aas  den  allerdings  sehr  anvollsäblig  eiolaa- 
fmdan  JabradjMridMRi  dar  einaeinaa  Dapartameata,  doch  ergebn  Bteh  dnrant  tuHnar- 
hln  ^if e  intareeeante  Daten*  In  40  Departemente  wurden  wthrand  der  fenaaaten 
Feiiode  SSO  Feraonen  von  tollen  TUeren  gebiiaen.  davon  etarben  129  aleo  e.  40% 


*)  Ein  Aneurysma  der  Centraiarterie  der  Netzlmiit  int  zuerst  ophthalmosco- 
piscb  beobachtet  worden  von  Sooe,  später  ein  ähnlicher  Fall  von  MAaiia.  (Eef.) 
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an  Lyssa,  wobei  freilich  bu  erwKgen  tot,  d«M  wohl  alle  Gestorbenen,  ■UliTfaltch  aber 
alle  OebisNeiien  roj^intrirt  »ind.  Am  hänB^sten  wurden  Kinder  g^ebisBeo,  doch  war 
unter  ibaen  die  (Jterblicbkeit  geringer  als  nnter  den  Erwachsenen.  Auf  die  Jahres» 
■•ilta  TettbeBen  M  4ia  SM  nii«  fint  gleiehmterig;  Mviedien  Winittr  nnd  Smmmt 
«fgiebl  ddi  kein  Ualeraebied,  aar  4at  rmftjahr  «lebt  nÜ  einam  ftiiafea  not  abaaaa. 
la  106  KHllen  wurde  die  Incubationsdaaer  constatirt  73  Mal  hielt  li«  aieh  Inoerbalb 
der  ersten  CO  Tage,  33  MhI  ging  »ie  darüber  hinaus  und  darunter  einmal  bis  so  6 
Uonateu.  Im  Aligemeinen  ergiebt  sich  für  die  Altersklasse  von  3 — 20  eine  erbeb» 
Heb  geringere  Ineabatioaedaiier  ab  flbr  41a  tob  20—74,  —  Der  Tod  ailblgle  ia  4ar 
lUgal  am  aweHaa  oder  driUaa  Tage  der  Kraakbait;  «atar  90  flUMi  Torliel  .ala 
74  Mal  in  den  ersten  4  Tagen  nnd  dauerte  16  Hai  Hoger.  In  der  Oefilbr- 
lichlteit  der  Bisssielle  steht  das  Gesicht  obenan;  von  8S  daselbst  Verwundeten 
atarben  89,  an  den  Uänden  ergiebt  sich  ein  VerhAltoiss  von  73:46  und  ein 
bai  weitem  gfiattigarat  Ar  6ia  badeelttta  KOrpatbaila.  —  Waa  iHa  Bahandlung 
aafabt,  so  iat  henronababea,  daet  Ton  184  Yarletetao,  deren  Wnadea  aaataiWft 
Warden,  42,  dagegen  tob  66  sieht  caatarielrlan  56  starben.  Besondere  rortbeilbaft ' 
arwiet  sich  das  Ferrum  candens.  Die  weiteren  Angaben  über  die  Therapie  ent- 
haltea  nichts  Bemerkeuwertbes.  Vou  26  gebisaeneu  Uanden,  die  beobachtet  wur* 
daa,  erkraakioa  18  an  dar.ToUwnth,  ScUAr. 


A.  EoLBHBimai  Electrotherapeutiscbe  Mittbeiluogen.  fierl.  kiin.  Wchscbr. 
1870.  No.  16. 

Wir  hdiaa  aat  diesem  Vortrage,  sur  Vervollständigung  der  Angaben  roa 
Bekr  und  von  Wilhklm,  Cbl.  1870  No.  2  und  No.  12,  nur  hervor,  dass  es  E.  mit 
deu  am  lebenden  Körper  möglichen  Stromstärken  uiu  gelang,  bei  percutaaer  Gal- 
▼anisation  eine  Abscheidong  von  Jod  auf  der  freien  Uautoberääche  au  der  positiven 
Bleetroda  an  aomtatiren;  ealbat  bei  den  gttaatigetea  Laitiin(abo£ngnnfao  (AppUeap 
tion  der  Electroden  an  die  obere  nad  natara  Znafaafl&che)  konnte  er  „ia  dar  Ba> 
gel  nicht"  die  Jodreaction  eouitatiren.  Er  hält  die  Möglichkeit  des  Jodtransport« 
nichtsdestoweniger  für  annehmbar,  und  will  bei  Struma  und  Lymphdrüsengescbwül- 
atea  am  Halse  nameuttich  mittels  einer  Combioation  der  £leotropuuctur  und  des 
Baaa'eobea  Yarfiiihraas  günstige  Erfolge  gesehaa  babaa.  HethaifeL 

J.  Hutchinson,  The  importaiioe  of  the  diagootu  between  leucoderma 

and  white  lepmy.  Brilieb  madle.  Jaara.  18fa  Ma.  486^  p.  408-404.  No.  487. 

p.  429—430. 

H.  knüpft  an  einen  Fall  von  exquisitem  Leaaoderma  eine  eingehende  Be« 
•prechnng  dieser  in  warmen  Climaten  besonders  htndg  Torkommenden,  deaJieh  ajm- 
MMlriaah  aa  boidaa  KOrparirittllea  aallraleadett  P^niantratlttdaniaf  feganübar  dea» 

waiiaea  Aussatz,  von  dem  sie  sich  leicht  durvh  die  ficharfe  Begrencung  der  verXtt* 
derten  Stellen,  deu  Mangel  an  anderweitor  Störung  der  Ernährung  und  der  Abwe- 
senheit von  Störungen  der  Nerveufunction  unterscheiden  lässt.  In  den  Berichten 
fibar  Lepra  werden  aber  beide  so  häufig  mit  einander  ansammengeworfen,  daas  da> 
dnreh  eine  nicht  anarbablieba  Goaftieion  nicht  aar  batfli^Iieh  der  Verbveitaaf  daa 
Aoasatees,  sondara  aaeb  namentlieb  in  Besaf  anf  feine  Aetiologie  entstaadaa  ist. 
Dieser  Verwirrung  verdanken  wir,  meint  U.,  namentlich  auch  die  Auscbanung,  dass 
Lepra  in  Gegenden  verbreitet  sei,  in  denen  die  Frische  nicht  als  vorwiegende  Nah» 
rang  verwendet  werden,  ein  Moment,  auf  das  Vf.  wesentlich  Qewiebt  (är  die  Eafe- 
siehnaf  de«  Aaesataee  legt  CMhde. 


BlnseaAaBgea  fOr  das  Owtnlblatt  wolle  mtm  tm  im  Bedasiear,  Bailln,  Wmiis  Sif      L  edw 
(«■Mr  MeeUass)  aa  «e  VefteashaadinBi;  Borlla,  DMer  4m  LMsb  m,  adrssstaea. 

Verla«  reu  Aaf  asi  Blrsehwald  ia  BeiUa.  —  Orasa  vea  B.  «.  BerasaaB  Ia  Ba^ 
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de«  Jahrgu«!  Titel,  Nft-     ^^^AMwM  QwIFACwWW     dareb  »Ue  Baoldwadlnii- 

für  die 

medicinischen  WkenseMten. 


Unter  Hiftwirimag  von 

L  IcniaMi,  fl.  Ukw  mi  C  Weilpld 

rodigirt  von 

A  RotonthsL 


1870.  Ii.  ^uni.  No«  26. 


Inltftlt  I    Tbchacbbow,  CircuIatioDsstürung  bei  der  Enttfladling  (Orig.>Mittli).  — 

Wbiskk,  Verdaulichkeit  der  Cellulosc  (Oriß:.-Mitth. — 

I  WA  HOFF,  BOT  Anetoiiiie  des  Ciliarmutkels.  —  Schwalbb,  Ceaelu  Petiti  uad 
SEonnle.  —  DonDSBe,  Blectrolonlecbe  ErMheinnngen  wn  Vagu.  —  KbOwDBi, 

Muskelzuckiing:.  —  Basarofk,  S.vntlicsc  des  Harnstoff».  —  Marcacci,  Anwen- 
dung des  Mangan -Eisenchlorids  in  der  Chirurgie.  —  Bbli.,  F&lle  geheilter  Pykmw. 
—  SoRMiDT,  SteunngepspUle  bei  Himlelden.  —  WaevraAb,  MeuMttre  Degene- 
ratUm  dea  Bfickeamarln.  — 

St  MÖNS,  Tcmperatiirerniedrigung  durch  Gasinjectionen.  —  Hobwath,  Knchei- 
Duiigcn  bei  Wärroeeotziebtiug.  —  Andral,  Temperatnr  Neugeborener.  —  8ou8, 
blutiger  Schweifli.  Pabbot  &  Dcsabt,  Fettbilduog  bei  Pboepborvergiftniic.  ~ 
Hboa«  &  Kaltivsaob,  Eiweiss  im  Harn  nach  Cbloroformnareoae. 


Dit  ErtcMimnitii  dir  OircyktioiiMtSniiifl  M  dar  EMMhing  an  dar 

FfoachicIradMiiihaiil« 

▼en 

0r.  HI«  VMuuuMw. 

(Ans  dem  experimentellen  Insfltnt  dea  Hern  Prof.  Svanacm.) 

Vorliegende  meine  Beobachtungen  sind  eine  Fortsetzung  derjeni* 
gen,  über  die  ich  unlängst  im  Ceutralblatte  No.  51.  1869  (Entzündung 
bei  der  Ligatur  am  Kaninchenohr)  berichtet  habe.  An  der  Frosch- 
Schwimmhaut  konnte  ich  mit  Hilfe  des  Microscops  dasjenige  verfol- 
gen, was  dem  unbewaffueton  Auge  nicht  zugäogiich  ist.  Die  Kesul* 
täte  davon  berichte  ich  hier  im  Kurzen. 

Zur  Reizung  der  Froschschwimmhaut  dienten  mir:  Ammoniak, 
Acid.  suUuricura,  Kali  causticum,  Ol.  crotonis  und  ein  Faden,  wel- 
chen ich  durch  die  Schwimmhaut  durchzog.  Ul.  crotonis  verdient 
vor  Allen  anderen  geoaiuiten  deswegen  deo  Vorsng,  weil  es  in  Foig« 

vm.  Jahrgang.  26 
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seiner  lAogsiHien  Wirkung  dem  Beobachter  die  Möglichkeit  gewährt, 
einselne  Momente  der  EntBUndong  geoan  m  beohAchten. 

Bei  der  Änwendaog  des  retnen  Ol.  crotoois  in  sehr  geringer 
Menge  habe  ich  nach  10^  20  Minuten  beinahe  in  allen  Fällen  eme 
Verlangsamang  der  Circnlation  nnd  sogar  Stauung  des  Blotet  in 
einaelnen  Capillaren  wahrgenommen;  an  den  llbrigen  gereizten  Stel- 
len sah  ich  zu  derselben  Zeit  eine  normale,  oder  nur  unbedeutend 
beschleunigte  Circnlation.  —  Die  ersten  Stauungen  lösten  sich  mei- 
steotheils  in  einigen  Minuten,  erschienen  aber  gieiohaeitig  an  ande- 
ren, —  und  nur  nach  andauernder  Reisung  wurden  mehrere  Ca* 
piUaren  von  der  genannten  Erscheinung  ergriffen,  in  denen  die  Sta- 
sis  sich  sodann  gar  nicht  löste.  —  Zu  derselben  Zeit  erfolgt  eine 
Störung  der  Circulation  in  den  Arterien  und  insbesondere  den  Venen, 
welche  durch  das  gereizte  Gewebe  verlaufen.  Es  erfolgt  nämlich  in  den 
Venen  eine  abnorme  Strömung  des  Blutes  (das  liliit  bewegt  sich  auch 
in  entgegengesetzter  Richtung)  und  darauf  ein  vollständiger  Stillstand 
der  Circulation.  Diese  Erscheinung  bemerkt  man  4  bis  6  Stun- 
den nach  der  Reizung.  Die  primären  Veriindenmgcn  in  einer  grö.s- 
seren  Vene,  wulciie  anfangs  in  einer  Verlangsamung,  dann  darauf 
folgender  ^Stauung  mit  VerscimiUlerung  der  Blutsiiule,  und  sich  aber- 
mals wiederholender  Beschleunigung  der  Strömung  und  Erweiterung 
der  Blutsäule  bestanden,  beobachtete  ich  nur  ein  Mal.  Eine  Beschleu- 
nigang  der  Oirenlation  ohne  gleichseitiger  Verhuigsamung  derselben, 
oder  Störung  in  den  Capillaren,  >~  femer  dne  Beschleunigung, 
welche  später  in  Stauung  (ibergehen  mdchte»  sah  ich  nur  awei 
Mal  — 

Bei  der  Anwendung  des  Ol.  crotonis  mit  Banmdl  erhielt  ich 
dasselbe  Bild  der  Verftndemngen,  —  denselben  wechsefanden  Znstand 
der  Circulation,  dieselbe  Entwickelung  der  capillaren  Stasis  und  der  Stö- 
rungen in  anderen  Gefllssen,  wie  bei  Anwendung  des  reinen  OL  orottmia 
Der  Unterschied  lag  nur  in  der  Zmt,  nämlich  je  schwächer  die  Rei- 
sung war,  desto  später  begann  der  wechselnde  Zustand  der  Circula^ 
tion;  desto  langsamer  entwickelten  sich  die  Stauungen;  und  desto 
beschränkter  war  auch  die  Exsudation. 

Stasis  des  Blutes  bekam  ich  bei  Anwendung  aller  Reiz- 
mittel, auch  bei  schwacher  Concentration  des  Ol.  crotonis.  Die  Ca- 
pillaren, Arterien  und  Venen  fand  ich  bald  vorwiegend  angefüllt  mit 
rothen,  bald  farblosen  Blutkörperchen.  Je  schwächer  die  Reizung 
War  und  je  langsamer  die  Stasis  erfolgte,  um  so  mehr  itillte  sich  das 
Gefäss  mit  farblosen  Blutkörperchen. 

Mit  den  Erscheinungen  der  Stasis  entwickelte  sieh  fast  gleich- 
zeitig auch  das  Exsudat.  Im  Beginne  der  Entzündung  erscheint  es 
entweder  an  den  üiten  der  Stasi.s,  oder  in  seiner  nächsten  Umge- 
bung. —  Mir  ist  es  nicht  gelungen,  einen  so  schwachen  (irad  der  Rei- 
Bung  au  finden,  wq  dem  Exsudat  keine  Stasis  vorausgegangen  wäro} 
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—  and  wenn  mati  in  numoben  Fällen  an  Stellen  der  normalen  Cir^ 
ealadoD  eine  Trfibung  za  sehen  bekommt,  so  erklärt  es  aicb  durch 
die  Stasis  in  dem  benachbarten  Glewebe,  oder  es  kann  von  dem 
wechselnden  Zustande  der  Circolation  abgeleitet  werden. 

^Stasis  und  Exsudat  bleiben  verschieden  lang  and  haben  aaoh 
verschiedene  Aaqgänge.  War  die  Reisnng  schwach  (1  p.  OL  crot 
•I-  7  pp.  Baomöl),  oder  wurde  als  Reismittel  reines  OL  crotonts  an- 
gewendet, welches  man  nach  1  Stande  durch  Fliesspapier  entfernt 
hatte,  so  Idste  sich  die  Stasis  in  wenigen  Standen  beinahe  in  allen 
Gefässen,  und  blieb  nar  an  denjenigen,  wo  eine  grössere  SchwelluDg, 
oder  Häm^ragte,  welche  nicht  selten  vorkommt,  zu  sehen  war.  Das 
Exsudat  gestaltete  sich  zu  einer  b^gränzten  Gesehwulst,  die  schon 
für  das  blosse  Auge  bemerkbar  war.  Die  Geschwulst  blieb  einige 
Tage  und  löste  sich  langsam,  —  oder  man  bemerkte  im  Centrum 
derselben  am  3.  bis  4.  Tage  einen  blassen  Fleck;  das  Gewebe  zer- 
fiel hier  und  ara  5.  bis  0.  bildete  sich  an  dieser  Stelle  eine  Oeffnting. 
Also  in  diesem  Falle  ist  (iangrän  enstanden,  und  wahrscheinlich 
in  Folge  der  starken  Exsudation.  —  Wenn  Ol.  crotonis  längere  Zeit 
eingewirkt  hatte,  dann  loste  sich  die  Stasis,  welche  sich  nicht  nur 
an  der  gereizten  Stelle,  sondern  auch  weit  in  der  Umgebung  ge- 
bildet hatte,  nur  in  der  Peripherie,  während  sie  im  Centrum  der  ge- 
reizten Stelle  blieb.  Das  Exsudat  war  an  dieser  Stelle  im  Vergleiche 
mit  der  sichtbaren  Schwellung  der  Umgebung  sehr  bedeutend.  In 
den  folgenden  Tagen  war  der  Ort  der  Stasis  dänner  und  bläs- 
ser; er  gränste  sioh  von  der  Peripherie  daxeh  einen  rothen  Streifen 
aasgetretenen  Blutes  ab;  femer  bildete  sich  ein  sohwaraer  Streifen, 
der  die  Stasis  von  dem  lebendigen  umgebenden  Qewebe  trennte; 
endlich  fiel  abgestorbenes  Gewebe  ab.  Man  bekommt  hier  auch 
Gangrän,  aber  etwas  anders  entstandene,  —  nämlich  indem  der 
Reisstoff  durch  seine  starke  und  andauernde  Wirkung  nicht  nur  in 
den  oberflächlichen,  sondern  auch  tiefliegenden  Qefitesen  eine  Stasis 
enengt  Hier  konnte  einerseits  kein  bedeutendes  Exsudat  sein,  an- 
dererseits rousste  das  unlösbare  £zsudat  Gangrän  bedingen. 

London,  10.  Mai  1870. 


Uabar  VcrMelMI  iNr  OeihiloM  beim  Menschen. 

Von 

Dr.  H.  Welak«, 

DIrifeiit  4«r  V4Mrraeh»4Btatlon  Proakao. 

Im  Anschluss  an  die  Arbeiten  von  Haubner,  Hennebrg,  Stoh* 
MANN,  Ererichs,  IIofmann  u.  A.  über  Verdaulichkeit  der  Cellulose 
bei  Herbivoren,  Carnivoren  und  Menschen  sind  von  mir  auf  hiesiger 
Versuchs-StatioD  Versuche  in  gleicher  Richtung  gemacht  wordeui 

uiLjiii^ed  by  Google 


404 


WsisKK,  Verdaalicbkeit  der  CelialoM. 


aus  denen  mit  Beatimmtlieit  faerrorgeht,  dais  der  Ifenadi  bei  am- 
schlieBslich  ▼egetabiliacher  Kahrang  in  Form  ron  gekochtem  Ge* 
mflee  nicht  unbedeutende  Mengen  von  Gelinlote  sn  ▼erdanen  im 
Stande  ist 

Der  Gang  musste  bei  diesen  Untersuehungen  in  Betracht  der 
geringen  Meoge  Oellulose,  die  der  Mensch  überhaupt  aalsunehmen 
vermag,  möglichst  scharf  gewählt  werdeD|  um  selbst  aus  gingen 
Gewichtsdifferenzen  zwischen  Oellulose  der  l^ahrung  und  Cellulose 

der  Fäces  mit  Sicherheit  auf  Verdauung  derselben  schliessen  au  kdn* 
nen;  es  wurde  daher  folgender  We^  eingeschlagen:  Der  Verdauungs- 
apparat der  betreffenden  Versuchsindividucn  wurde  zunächst  durch 
rein  animalische  Nahrung  vollständig  cellulosefrei  gemacht,  hierauf 
mit  dem  eigentlichen  Versuche  begonnen  und  während  desselben  be- 
stimmte  Quantitäten  von  vegetabilischer  Nahrung  mit  festgestelltem 
Cellulosegehalt  /genossen.  Nach  Ablauf  der  betreffenden  Versuchs- 
tage wurde  wieder  mehrere  Tage  hindurch  nur  unimnlische  Nahrung 
gegeben,  sodass  die  während  der  Versuchszeit  genossene  Ceilulose- 
menge  scharf  abgegrenzt  war. 

Die  beiden  V'ersuclisiiulividnen  .S.  und  W.  wohnten  während 
der  ganzen  Versuchszeit  auf  einem  in  der  Station  gelegenen  Zimmer. 
Die  erfurderiichcn  Speisen  wurden  gleichfalls  auf  der  Station  unter 
Controle  zubereitet.  S,  welcher  sich  mehr  zum  Herbivor  neigte, 
hatte  während  der  Versuchstage  in  Sumuia  37,480  Grra.  „Rohfaser'* 
in  Form  von  Möbren,  Kohl  und  Sellerie  au  sich  genommen  und  in 
Summa  13,963  Grm.  Rohfaser  in  den  Fices  wieder  ausgeschieden, 
also  28,617  Grm.  =  62,7%  verdaut.  W.,  dem  die  rein  vegetabi- 
Ksehe  Kost  weniger  ansagte,  hatte  in  Summa  31,057  Grm.  Rohfaser 
genossen  und  16,372  Grm.  derselben  Substana  wieder  von  sich  ge- 
geben, also  nur  14,685  Grm.  ==  47,3%  verdaut*) 

Die  elementare  Zusammenseteung  von  den  Rohfasem  der 
Kahrungsmittel  war  durchschnittlich  folgende: 

43^  %  C.     6,213  %  H.     50,195  %  O. 
Dagegen  bestanden  die  Rohfaeern  der  FAcee  von  S.  aus. 

47,300%  C.      6,306%  H.     46,394%  0. 
die  von  W.  aus: 

46,938%  C.      6,310%  H.      46,752%  O. 
Versuchs  station  Proskau,  im  Deaember  lb69. 


*)  Unter  ,,RohfB«er"  ist  d«»  Gemisch  von  Cellnlosc,  C'uticnlarsubstanz  und 
Ligniu  SU  verstehen,  welcbes  nach  HsMNkBBRO  durcli  succeMiveii  Bebaadeln  mit 
kochendtr  vsrdinntar  Mure,  Alkali,  Alodbol  eod  AsdMr  «riidtmi  wird*  Yfl.  ftraer 
HiNHUvs«  «nd  StovMAini,  Beitrilge  II.  8.  860. 
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IwAHOiV,  Beiträge  zur  Anatomie  des  Güiarrnnskels. 

Areb.  f.  Ophth.  Z?.  S.  p.  S8i-S90. 

Dw  CiHamiuskel  seigt  bei  yeraobiedenen  Refractionmständen 
sehr  AofiPaUende  VerachiodeDheiten  in  seinem  Bau. 

Bei  12  stark  myopischen  Aagen  fand  sich  übereinstimmend  der 
Ciliarmuskel  dicker  und  läogor  als  in  der  Norm,  dabei  war  aber 
sein  dickster  Theil  weiter  nach  hioten  ^jcriickt.  Wäluend  beim  em- 
roetropischen  Auge  auf  dem  ineridionalen  ScbniUe  der  Muskel  ein  in 
die  Länge  gestrecktes  Dreieck  bildet,  dessen  vordere  (kurze)  Seite 
mit  der  äusseren  einen  rechten  Winkel  macht,  reicht  beim  Myopen 
die  TOrdere  Seite  sehräg'^nach  hinten,  bildet  daher  mit  der  äusseren 
einen  spitzen  Winkel.  Es  fehlt  bei  letzterem  der  vorderste  Theil 
des  Muskels,  der  hauptsächlich  die  circuiären  Fasern  enthält,  von 
denen  sich  überhaupt  nur  einige  Male  einseiue  rudimentäre  Bündel- 
eben  vorfanden. 

Umgekehrt  war  bei  hypermetropischen  Augen  der  Muskel  viel 
.  "dünnner  und  stark  nach  vorn  geschoben;  der  von  der  vorderen  und 
der  äus-icren  Seite  gebildete  Winkel  des  MuskeMi ciocks  ist  hier  ein 
stumpfer.  Diese  starke  ICntwickclung  des  vorderen  Tlicils  des  Mus- 
kels beruht  auf  einer  sehr  bedeutenden  Vermehrung  der  circulärver- 
laufenden  Bündel.  Diese  Resultate  wurden  später  noch  an  zahlreichen 
anderen  Augen  bestätigt. 

Der  yerschiedene  Ban  des  Moskels  bei  Tersehiedenen  Refrao- 
tionssuständen  kann  sieht  etwa  die  als  widerlegt  sn  betrachtende 
Theorie  der  negativen  Aooommodation  aufs  neue  stfitseni  aber  er 
weist  auf  eine  qualitative  Verschiedenheit  im  Mechanismus  der  Ao- 
commodation  bei  Myopie  und  Hypemietropie  hin.  Die  Zogriehtnng 
des  Muskels  ist  die  Resultante  ans  der  Zngrichtnng  der  circulären 
und  der  meridionalen  PasersQge;  die  erste  geht  von  aussen  nach 
innen,  die  letztere  von  hinten  nach  vom  aum  Hornhantrande.  .Beim 
Hypermetropen,  wo  die  Riogfasern  stark  entwickelt  sind,  wird  dem« 
nach  die  Resultante  hauptsächlich  von  aussen  nach  innen  und  nnr 
wenig  von  hinten  nach  vom  geriditet  sein ;  beim  Myopen  dagegen 
wird  die  letztere  Richtung  vorwaltend  sein.  Die  Entspannung  der 
Zonula  wird  offenbar,  durch  die  beim  Hypermetropen  eingehaltene 
Zugrichtung  leichter  erreicht;  und  zudem  muss  noch  beim  Myopen 
die  gleiche  Contraction  des  Muskels  mit  einer  viel  stärkeren  Zerrung 
der  Chorioidea  verbunden  sein. 

Vf  ist  ;^encigt,  die  Entstehung  des  Staphyloraa  po?ticum  mit 
dieser  Art  des  Aocoroodationsmecbanismus  in  ursjjLchlicbe  Beziehung 
au  bringen. 

Die  Entstehung  der  verschiedenen  Formen  des  Ciliarmuskels 
erklärt  sich  Vf  durch  allmähliche  Umbildung  im  Verlauf  des  Lebens 
mehrerer  Geschlechter  unter  dem  Einfluss  der  Erblicbeit  nach  dem 
DABwiM'scbeD  Gesetz. 
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Bei  tuftllig  so  gwiDger  Lioge  der  Angenaxe  (alao  Hjrpenne- 
tropie)  wird  sieb  eine  Hypertrophie  des  Ciliarmiiakels  and  beaonden 
der  kräftiger  wirkenden  circalären  Fasem  entwickeb  mfiesen  und 
weiter  vererben.  Umgekehrt  wird  bei  einem  su  Uu3g  gebauten  Ange 
ein  gewisser  Orad  Ton  Atrophie  des  Ciliarmaskels  entstehen  (weil 
wegen  der  Myopie  die  Accommodation  weniger  beansprucht  wird). 
Dasa  hier  gerade  die  circulären  Fasern  schwinden,  will  Vf.  dadurch 
erklären,  dass  dieselben  in  der  Thienreihe  allein  beim  Menschen  und 
Affen  Torkommen,  also  mehr  accessorische  Bündel  darstellen  gegen» 
Aber  den  constant  bei  allen  Thieren  vorhandenen  longitudiaalen« 
Ist  einmal  dieser  Bau  des  Muskels  entwiclfclt,  so  kann  es  bei  un- 
zwcckraässigem  Gebrauch  des  Auges  und  zu  andauernden  Accommo- 
dationsanstrengungen  wieder  zu  Hypertrophie  der  allein  vorhandenen 
longitudinalen  Fasern  kommen  und  weiterhin  zu  den  aus  der  Zerrung 
der  Chorioidea  hervorgehenden  Folgezustäuden,  iSclerdCtasia  posterior 
und  sunehmendem  Waclistbum  der  Myopie..  Leber. 


G.  Schwalbe,  De  canali  Petiti  et  de  Zonttla  ciliari. 

Commeat  quam  ad  veu.  doc  etc.    Hai.  Sax,  1870.    32  8t. 

Verf.  macht  hier  nährere  Mittheilungen  über  den  von  ihm  ent- 
deckten Zusamuenhaug  zwischen  Caualis  Petiti  und  vorderer  Augen 
kammer.   (Cbl.  1868.  849.) 

Der  sog.  PETiT'sche  Kanal  entsteht  bekanntlich  dadurch,  dass  , 
sich  die  Membr.  byaloidea  an  der  Ora  serrata  in  2  Bittkter  spaltet, 
die  allmählich  auseinander  weichen  und  von  denen  das  innere  die 
Hinterfliche  der  Linse  Qberaiehti  das  äussere  dagegen  durch  beson- 
dere Fasern  ▼ersUrkt^  als  Zonula  eiliaris  av.  Zihhu  am  Linsenaequator 
sich  anseilt.  Durch  Injeedon  von  Uleliohem  Berliner  Blau  oder  Ton 
1  pCt.  Httllensteinldsung  in  die  vordere  Kammer  fällt  sich  der  ganse 
Zwischenraum  swischen  den  beiden  Blättern  mit  grosser  I^eicbtigkeit 

Die  Membr.  hyaloidea  nimmt  Verf.  als  dne  von  derLimitans  in- 
terna getrennte  Membran  an,  welche  aber  beim  Menschen  und  beim  SSu- 
gethier  sich  (selbst  nach  Erhärtung  in  MOLLBa'soher  FlOssigkeit)  nur  auf 
kleine  Strecken  vom  Glaskörper  ablösen  lässt,  was  dagegen  beim 
Huhn  sehr  leicht  gelingt.  Die  Ilyaloydea  der  tellerförmigen  Grube 
hängt  fest  mit  der  Hinterkapsel  zusammen,  kann  aber  an  in  MÜLLEB- 
scher  Flüssigkeit  gehärteten  Augen  gesondert  dargestellt  werden. 
Sie  zeigt  dann  an  den  Risssteilen  zuweilen  eine  Andeutung  einer 
Zusammensetzung  aus  kurzen  Fasern,  dagegen  nicht  von  der  Fläche 
her.  Durch  Injection  wird  sie  nur  in  der  Peripherie  von  der  Linsen- 
kapsel getrennt;  nur  zuweilen  dringt  die  Flüssigkeit  etwas  weiter 
gegen  die  Milte  der  Linse  vor. 

Die  Zonula  zerfällt  in  3  Kegionen,  die  Zonula  des  orbiculus 
oil.|  die  der  Ciliarfortsätze  und  den  freien  Theii  swischen  Ciliarfort- 
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Sätzen  and  LinMDrand.  Die  beiden  ersten  Regionen  hfingen  mit  dem 
Oiliarkörper  sosMnmen  und  zeigen  radiäre  Erhebungen,  welche  den 
Zwischenräomen  swischen  den  £rbebuDgen  de«  Ciliarkörpers  ent- 
sprechen. 

Beim  Abiösen  der  Zonula  bleiben  an  ihr  in  der  Regel  TheiJe 
des  Pigmentepithels,  der  Pars  ciliaris,  der  Membrana  limitans  retinae 
sitzen.  Die  letztere  adhärirt  der  Zonula  besonders  an  den  ^Stellen, 
welche  den  Zwischenräumen  der  Ciliarfurtsätze  entsprechen,  während 
die  übrigen  Parthien  auf  dem  Ciliarkörper  sitzen  bleiben.  Die  Li- 
mitans der  Pars  ciliaris  ist  eine  reticuläre  Membran,  von  deren  Aussen- 
fläche  kleine  radiäre  Fortsätze  abgehen,  welche  zwischen  die  Zellen 
der  Pars  ciliaris  eindringen  und  den  MüLLER'schen  Stützfasern  der 
Retina  analog  sind.  Nach  Behandlung  mit  MtjLLEK'schcr  Flüssigkeit 
gelingt  es  an  menschlichen  Augen,  die  Limitans  von  der  Zonula  su 
trennen,  beide  Hembranen  sind  donnaoh  ganx  seibBlitftndig  ond  kehren 
■ich  ihre  glatten  Flächen  sa;  die  Fasern  der  Zonula  entspringen 
nieht  yon  der  Pars  ciliaris  ret,  sondern  entstehen  frei  in  der  Zonula 
dea  Orbicalos  ciliaris  nnd  werden  gegen  die  Fortsätne  hin  inme 
sahlreieher  und  lu  Bändeln  neben  einander  geordnet. 

Es  sind  wirkliche  Fasern  und  keine  Falten,  welche  jedoch  auf 
der  einen  Seite  vollständig  und  untrennbar  mit  der  Zonula  verwaob- 
ten  sind.  Nur  der  freie  Theil  der  Zonula  besteht  ausschliesslich  aus 
Fasern,  die  nicht  durch  eine  Meuibran  verbunden  sind  und  swischen 
denen  spaltförmige  Stellen  offen  bleiben,  durch  welche  der  Canalis 
Petiti  mit  der  hinteren  Kammer  communicirt.  Die  Fasern  inseriren 
sich  am  Linsenrande  in  der  bekannten  wellenförmigen  Linie,  welche 
jedoch  nicht  auf  die  hintere  Fläche  der  Linse  übergreift.  Au  der 
Vorderkapsel  erstrecken  sie,  sich  alliuäblich  verlierend,  sich  ziemlich 
weit  gegen  die  Mitte  der  Linse  hin. 

Die  eigenthümlicheii  (jucrgi.'.streiften  Zonulafaseru ,  welche  Hei- 
BKUG  irrthümlich  für  qiiergesti eitle  Muskelfasern  hält,  verhalten  sich 
zu  Reagentien  wie  ilie  übrigen  Fasern  der  Zonula;  die  Querslreifen 
scheinen  durch  circumscripte  Verdickungen  und  Verdünnungen  der 
Fasern  zu  entstellen. 

Ausserdem  faud  Verf.  in  der  Zonula  des  Schweins  kleine  eckige 
und  glänzende  Körpcrclien  zu  radiär  stehenden  Haufen  gruppirt; 
dieselben  sind  sehr  resistent  gegen  Reageutien  und  färben  sich  mit 
Jod  gelb.  Sie  haben  grosse  Aehnlicbkeit  mit  den  von  Bollingku  in 
der  Intima  der  kleinen  Arterien  des  Darms  beim  Pferde  beschriebenen 
Körperehen;  welche  Sca.  auch  an  den  Ciliararterien  desselben  Thieres 
wiederfiuid. 

Zu  Injectionen  des  PfilTr'schen  Kanals  eignen  sich  vorsngsweise 
Sohweinsangen.  Bei  vollständig  gelungenen  Injectionen  ist  der  ganse 
Zwisohenraam  swisohen  beiden  BUttern  der  Hyaloidea  mit  Injeotions- 
masae  gefidlt 
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Zuweilen  ist  aber  die  Füllung  uuvollständip^,  in  anderen  Fällen 
dagegen  sehr  massenhaft,  wo  die  Flüssigkeit  zionilic}i  weit  zwischen 
Hyaloidea  und  Lin8enka}).sel  vordringen  oder  das  hintere  Blatt  stark 
nach  rückwärts  ausbuchten  kann.  Dagegen  dringt  sie  nur  durch 
Zcrreissung  in  den  Glaskörper  oder  zwischen  Retina  und  Chori- 
oidca  ein. 

An  mit  Silberlösuog  injicirten  Augen,  wo  das  Lumen  des  Kanäle 
wohl  am  meisten  dem  Zustande  während  des  Lebens  entsprechen 
dürfte,  berflbren  sich  die  beiden  Wandungen  bis  sur  Mitte  der  Zo*' 
nula  aiemlich  innig  und  weichen  erst  von  hier  ab  gegen  den  Linien- 
rand allmälig  anseinander. 

Der  Weg,  den  die  Flfissigkeit  bei  der  Injection  nimmt,  ist  der, 
dasB  sie  swisohen  Popillenrand  und  Linse  in  die  hintere  Kammer 
dringt  nnd  tou  hier  durch  die  spaltförmigen  Oeffhnngen  des  freien 
Theils  der  Zoniüa  in  den  PBm^sehen  Kanal  gelangt  Die  Angabe 
in  der  Torlänfigen  Mittheilung,  nach  welcher  dieser  Weg  anage- 
schlössen  war,  ist  hiernach  zu  berichtigen.  Die  Möglichkeit,  den 
PETiT^schen  Kanal  mit  Quecksilber  oder  Luft  durch  Einstich  zu  fal- 
len, spricht  nicht  gegen  die  vom  Verf.  nachgewiesenen  Spallöffnun- 
gen; diese  Mittel  bleiben  in  den  peripherischen  Theilen  des  Kanals 
sarfick,  während  dünne  Flüssigkeiten,  unmittelbar  hinterher  einge- 
qiritzt,  sofort  ausfliessen. 

Die  Injection  gelingt  leichter  an  herausgeschnittenen  Augen  als  an 
solchen,  die  noch  in  der  Orbita  sich  befinden;  ebenfalls  leichter  und 
bei  geringerem  Druck  einige  Stunden  nach  der  Herausnahme  als 
unmittelbar  nachher.  Im  letzteren  Falle  ist  ein  Druck  von  20,  im 
ersteren  nur  von  10  Mm.  Hg.  nothwendig,  wobei  schon  a  priori  eine 
Zerreissung  auHgeschlossen  werden  kann.  Zerreissungen  treten  aber 
an  frischen  Augen  nachweisbar  erst  bei  sehr  hohem  Druck  (über 
200  Mm.  Hg.)  ein.  Injectionen  in  den  Ülasköi porraum  führten  nie- 
mals zu  einer  Füllung  des  PfiTlT'schen  Kanals,  dieser  ist  demnach 
Tom  Glaskörper  vollständig  abgegrenzt.  Leber. 


DoNDBBS,  Over  de  wetten  van  den  electrQtoniu ,  getoetst 
van  den  inlvoed  van  den  constanten  stroom  op  den  vagoa. 

Fmms^twImmI  ettt,  Ak.  t.  WstMuebapp«»  te  Awiitiirilsin.  186a.  90.  No.  9. 
D.  hat  frfiher  nachgewiesen,  dass  ein  einaeber  Inductionsschlag 
den  Vagus  eines  Kaninchens  mindestens  0,17  See.  vor  dem  Beginn 
emes  Heraschlages  treffen  moss,  um  den  Beginn  dieses  Schlages 
merklich  veraSgem  an  können.  0|17  sec.  ist  also  die  Dauer  der  la- 
tenten Reiaung  für  die  Hemmnngsfasem  des  Hersens  bei  Kaninchen. 
Erfolgt  die  Beiaung  fräher,  so  nimmt  bis  la  einem  Zeitintervall  too 
▼on  0,43  Sec.  die  Verzögerung  erst  schnell,  dann  langsam  su,  um 
▼OD  0,43-O,&3  wieder  a|>aunehmen.    0,53  =  0,17  +  0^6  ist  die 
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Summe  einer  Henperiode  und  der  lateoten  Reimng,  alio  die  flir  die 
hier  in  Betracht  kommenden  Verhältnisse  fiberhtnpt  erreichbare 
Grenae.  Auf  den  Teradgerten  Uerascfalag  folgt,  wenn  die  VeraOge- 
mng  gross  war,  meistens  sehr  sohnell  ein  aweiter  und  dann  eine 
ganae  Reihe  Teratlgerter  Heraschtllge.  War  aber  die  erste  Venüg^ 
rung  nur  gering,  so  folgen  ihm  einige  stark  Teraügerte  nach. 

D.  untersucht  jetat  den  Einfluss  der  Schliessung  und  Oeffhnng 
.constanter  Ströme  auf  den  Vagus.  Beide  waren  möglichst  gleich  ge> 
macht;  die  Nerven  wurden  immer  durchschnitten  und  die  peripherischen 
£nden  entweder  eines  oder  beider  gleichseitig  mittelst  unpolarisir- 
barer  Elcctroden  gereizt  Schliessung  oud  Oeffnung  wirken  gana 
gleich.  Von  den  mit  Inductionsscblägen  erzielten  Wirkungen  unter- 
scheiden sich  die  durch  Schliessung  und  Oeffnung  constanter  Ströme 
nur  durch  gcrin^^ere  Stärke,  weniger  lange  Nacl)wirkung  und  längere 
Dauer  der  latenten  Reizung  (0,203  sec  ).  Bei  starken  Strömen  zeigt 
sich  vollkommene  Uebereinstimnumg  mit  dem  PflCgek  scIicm  Zuckungs- 
gesetz: S  abst.  und  U  aufst.  geben  starke  Verzögerung,  während  S  aufst. 
und  0  abst.  ganz  oder  nahezu  unwirksam  sind,  S  abst.  ist  meistens 
wirksamer  als  O  aufst.  Bi  i  sehr  schwachen  Strömen  giebt  Schliessung 
wirksamere  Reizung  als  Oi  fFuung;  der  Unterschied  ist  besonders  bei 
aufsteigender  Richtung  deutlich.  Mittelstarke  Ströme  zeigen  keine 
Unteräcliicdc.  Auch  dies  ist  in  vollkommener  Uebereinstmmung  mit 
dem  PFLCGER'schen  Gesetz. 

Bei  Reizung  der  Vagi  mit  Inductionsströmen  und  gleichzeitiger 
Einwirkung  eines  eonstanten  Stromes  war  die  Abnahme  der  Erreg- 
barkeit in  der  anelectrotonischen  Strecke  deutlich  au  constatiren,  die 
Zunahme  der  Erregbarkeit  in  der  kateleetrotonischen  war  aber 
meistsns  nicht  Torhanden,  nur  einmal  schwach  nachweisbar.  Anhal- 
tende  constante  Strieme  hatten  keine  Wirkung  anh  Hera;  ein  Ana- 
logen des  BiTTBB'schen  Tetanus  war  nicht  nachweisbar. 

BoseodMl. 


Tb.  ElÜmdeb,  Vorantenachnng  Uber  den  zeitlichen  Verlauf 

der  Muskelzucknng. 

Arb.  a.  d.  Riol,  physiol.  Inst  8.  107—130. 
Klündkk  hat  unter  Hensen's  Leitung  Versuche  über  Muskel' 
Zuckung  mit  einer  Art  Vibrationschronoacop  dargestellt,  welches 
Hensen  construirt  hat.  Die  Zuckung  wird  auf  einer  berussten  Glas- 
platte aufgeschrieben,  welche  an  einer  Zinke  einer  SUmmgab^  be- 
festigt ist  and  daher  hin  und  her  schwingt  Die  aufgeschriebene 
Curve  ist  daher  eine  Wellenlinie  and  ihr  auf-  and  absteigender  Theii 
dnrchkreoaen  einander.  Zieht  man  bei  ruhender  Platte  eine  verticale 
Mittellinie^  so  kann  man  anf  dieser  die  Messungen  Tomehmen.  Diese 
ergeben  für  das  Stadiam  der  latenten  Beiaong  einen  Werth  Ton 
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%«o  See,  welcher  bei  stärkerer  BelAstoiig  und  Ermüdang  bis  etwas 
über  0^01  See.  steigt.  Voransgegaogeoe  Dehoung  Terkleinert  ibO| 
wie  scboD  Hblmholts  angiebt  Die  etgeatlicbe  Zackungseorve  er- 
giebt  sich  in  ihrem  mittleren  Tbeiie  als  eine  durch  die  EUasticitit 
des  Muskels  modificirte  Wurfcunre.  Auch  das  Ende  der  Curve  ist 
nichts  anderes  uud  siebt  ganz  gleich  ans,  ob  der  Muskel  gezuckt  bat 
oder  ob  der  Schreibstift  auf  andere  Weise  gehoben  und  dann  fallen 
gelassen  war.  Der  Muskel  ist  also  in  diesem  Stadium  ganz  unthätig* 
Im  ansteigendeo  Theil  der  Curve  findet  man  die  grösste  Gescbwin- 
digkeitszuDahme,  welche  der  grössten  Kraftentwickelung  im  Muskel 
entspricht,  zwischen  der  3.  und  4.  V,on  ^Secuude,  die  absolut  grösste 
Geschwindigkeit  des  Ansteij^ens  in  der  8.  '  lo,,  JSecuiide.  Die  Form 
der  Curvo  winl  erheblich  geändert,  wenn  der  Muskel  ein  schweres 
Gewicht  zu  lieben  hat.  Die  Periode  der  Hebung  sowoid  als  die  der 
Senkung  werden  länger;  die  V^erlangerung  betrifft  liauptsächlich  den 
Anfang  der  liebung,  wo  die  Geschwindigkeit  noch  langsam  wachst. 

Boseutbftl. 


A.  Basahoff,  Dirccte  Dar»telluDg  des  Harnstofib  auB  Koh- 
lensäure und  Ammoniak. 

Joarn.  f.  pract.  Cbem.  N.  F.  Bd.  1-  p.  283—288. 

Unter  den  yerscbiedenen  bekannten  Methoden  der  künstlichen 
Darstellung  des  HarnstolOfs  sind  die  beiden  wichtigsten  für  die  Beor^ 
thcilung  der  Constitution  dieses  Körpers  die  Einwirkung  des  Ammo 
niaks  auf  Cblorkohlenoxyd  und  auf  Kohlensäureather 

COCl,  +  2Nn3  =  CONjH,  +  2I1C1 
(X).,(C,H5)8  +  2XH3  ^  CON.H*  +  2C,H,Ü 

Es  ist  ferner  bckainit,  dass  Harnstoff  beim  Erhitzen  mit  Wasser 
im  geschlossenen  Hohre,  ebcn.su  beim  Kochen  mit  Alkalien  und  na- 
mentlich leicht  bei  der  Fäuluiss  in  koiilensaures  Ammoniak  übergeht, 
ß.  versuchte  nun,  ob  es  möglich  sei,  direct  aus  Kohlensäure  und 
Ammoniak  Harnstoff  darzustellen.  Zu  diesem  Zwecke  wurden  zu- 
nächst trocknes  Kohlensäure-  und  Ammouiakgas  durch  absoluten 
Alkohol  geleitet,  wobei  sich  carbamiuaaures  Ammoniak  bildet  nach 
der  Formel; 

CO,  +  2NH3  =  (NHs)CO,NH^ 

Dieser  Körper  unterscheidet  sich,  wie  ans  der  Formel  ereiobt- 
lieh,  vom  Harnstoff  nur  dnrcb  ein  Plus  yon  ein  Holecttl  H«0.  Durch 
Erhitseo  dieser  Snbstana  im  zugeschmolaenen  Bohre  auf  ISO« — 140* 
gelingt  es  nuD|  dieses  eine  MoleeOl  Wasser  aussotreiben  und  so  die 
Sobstana  in  Harnstoff  su  Yerwandeln. 

Ebenso  gelingt  es,  das  kohlensaure  Ammoniak,  welche«  2  M o- 
lecüle  Wasser  mehr  besitat,  als  der  Harnstoff^  durch  Erhilaen  im 
gesobbssenen  Rohre  auf  130^  dired  in  Harnstoff  ttberauführen : 
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COjCNH^),      =:     CONjH*     +  2H,0 
kohlena.  AmmDD.        Hanistoff  Wasser 
Die  obigen  Eperimeote  siod  too  Vf.  durch  Elemeotaranalyseii 
riefaer  gestellt  worden.  SdraliMii. 


G.  Mascacci,    Dell'uso  del  percloruro  di  ferromangauico 

in  alcimi  caai  di  chirurgia. 

lÜTiite  MiMtiiM  1870.  Anno  II.  p.  86—118. 

M.  Teröffentlicht  18  Krankengeschiohten ,  in  denen  die  locale 
Anwendung  einer  verdtlnnten  Lösung  von  Mangan-EIisen>CUorid  sich 
nfitslicb  erwiesen  hat  Es  besiehen  sich  diese  FlUle  auf  5  Necrosen 
an  Terscbiedenen  Knochen  und  aus  verschiedenen  Ursaeheui  1  tiefes, 
fistuldses,  scheinbar  mit  dem  unteren  Abschnitt  des  Colon  coromuni- 
cirendes  Geschwttr  in  der  Inguinal-Oegend,  6  einfache  oder  mit 
Hodengeschwulst  complicirte  Uydrocelen,  und  einen  Hydrops  eines 
Bruchsackes.  In  allen  Fällen  ersielte  M.  verhältnissmässig  schnelle 
Heilung.  Bei  den  Ulcerations-Processen  wurde  die  Application  je 
nach  der  Ilefti^^^keit  des  durch  dieselbe  bedingten  Reizes  einmal  täg- 
lich, oder  seltener  wiederholt,  in  den  7  anderen  Fällen  nach  der 
Function  eine  Einspritzung  nach  Art  der  Jodinjectionen  und  unge- 
fähr mit  denselben  Folge- Erscheinungen  gemacht. 

M.  hält  sich  aus  seinen  Beobacbtungea  zu  folgenden  Schlüssen 
berechtigt: 

Die  Injectionen  mit  der  genannten  Flüssi^^keit  zerstören  die 
schlechten  Greniilationcn  in  fistulösen  Geschwüren  und  rufen  zur 
Heilung  neigende  Proliferationen  hervor;  an  den  necrotischen 
Knochen  befördert  das  Mittel  die  Trennung  des  Todtcn  vom 
Lebenden.  Bei  der  Hydrocele  und  derselben  ähnlichen  Zuständen 
proTocirt  sie  eine  Reaction,  die  zur  Verödung  des  hydropischen 
Sackes  führt,  ohne  dass  der  Schmers  und  die  reactiven  Entztindungs- 
Ersoheinungen  sehr  heftig  wären,  ohnebin  da  eine  geringe  Quantität 
und  eine  mässige  Ooncentration  der  LOsung  genügt,  um  das  ge- 
wünschte Resultat  sn  eraielen.  Oihde. 


Joseph  Bell.  Three  cases  of  recovery  irom  Pjraemia  in 
all  of  which  secondary  complicatiotiB  had  been  distinctly 

marked;  with  remarks  oii  prognosis  and  treatment. 

Ediub.  Medic.  Joaro.  Jauaary.  1870  8.  C05-612. 
Die  Zahl  der  Fälle  von  glücklich  überstandener  Pyaemie  ist 
bekanntlich  so  klein,   dass  deiartige  genau  beschriebene  Fälle  nur 
ausserordentlich  sparsam  in  der  Litteratur  verzeichnet  sind.  So  konnte 
Verf.  nur  5  solche  Fälle  aus  der  Litteratur  zusammenstellen,  von 
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denen  der  eine  von  Gübbiv,  die  vier  andern  yon  Bboca  beobaohtet 
sind.   Daher  ÜSgt  er  aus  eif^er  Erfiihmnn^  8  neue  Ffttle  hinan. 

Der  erste  derselben  betrifiit  einen  SSJihrigen  Mann,  bei  weiehem 

ein  Knochenabscess  der  Tibia  eröffnet  war.  Es  trat  sehr  putride 
Secretion  ein,  mit  hohem  Fieber  und  furibiinden  Delirien.  Darauf 
erfolgten  2  ScIiütteltVöste  und  dann  erst  führte  Verf.  die  Aroputatien 
dos  Oberschenkels  im  unteren  Drittlicil  aus.  Im  weiteren  Verlauf 
bildeten  sich  4  secundäre  Abseesse  des  Oberschenkeis,  es  trat  hefti> 
ger  Husten  mit  Brustschmerzen  auf  und  bei  einem  starken  Husten- 
stosse  entleerte  der  Patient  eine  Menge  blutigen  Eiters.  Hierauf  nah- 
men die  Brustbeschwerden  ab,  die  Absccssc,  welche  siimnitlich  unter 
Carbolsäuroan Wendung  geöffnet  waren,  heilten  aus  und  in  2  Monaten 
nach  der  Operation  war  auch  die  Heilung  des  Amputatiousstumpfes 
vollendet. 

Der  zweite  Patient,  ein  17jähriger  junger  Mann,  erlitt  durch 
einen  F'all  eine  linksseitige  eonipiicirto  Unterschenkelfractur  mit  Zcr- 
rcissung  der  Art.  tibialis  ant.  Einige  Tage  darauf  trat  feuchte  Gan- 
graeu  eioi  welche  in  kürzester  Zeit  sich  bis  zur  Mitte  des  Ober- 
schenkels verbreitete.  Es  wurde  dann  <tie  Amputation  des  Obcr> 
schenkeis  dicht  neben  dem  Trochanter  ausgeführt.  Auch  nach  der 
Operation  blieb  der  Patient  ausserordentlich  unruhig,  es  erfolgten 
vom  Ii.  bis  sum  14.  Tage  3  sehr  heftige  Schüttelfröste,  es  trat  dann 
in  der  linken  Tboraxhälfte  eine  intensive  scharf  begrenzte  Dämpfung 
auf  und  einige  Zeit  darauf  entleerte  der  Patient  beim  Husten  eine 
Menge  Eiter.  Dann  besserte  sich  der  Zustand  schnell,  und  2  Monate 
nach  der  Operation  Terliess  der  Patient  geheilt  das  Krankenhaus. 

In  dem  dritten  Fall  fahrte  Verf.  bei  einem  i4jahrigen  Knaben 
wegen  Zermalmung  des  Unterschenkels  die  primaere  tiefe  Ober- 
seben kelamputation  aus.  Die  Wunde  wurde  von  Nosocomialgangrami 
befallen,  es  traten  zahlreiche  Schüttelfröste  ein,  das  linke  Fussgelenk 
schwoll  an  und  wurde  schmershaft,  es  bestand  erschöpfende  Diarrhoe. 
Der  Appetit  blieb  jedoch  gut,  und  nachdem  jene  schweren  Symptome 
10  Tage  angehalten  hatten,  liessen  sie  langsam  an  Intensität  nach. 
Auch  in  diesem  Falle  entleerte  der  Patient  eine  Menge  £iter  durch 
den  Mund,  in  Folge  feines  aufgebrochenen  Lungenabscesses,  ferner 
trat  fixe  Schmerzhaftigkeit  in  der  Lebergegend  ein,  und  einige  Zeit 
darauf  fand  sich  im  Stulilgang  eine  reichliche  Menge  Eiters,  welcher 
mit  Wahrscheiiiiichkoit  aus  einem  in  den  Darmcanal  aufgebrochenen 
Leberabscess  herstammte,  und  sciiliesslich  wurde  auch  beim  Urinlassen 
eine  beträchtliche  Eiternienge  entleert.  Allmählich  trat  nun  Besserung 
ein,  und  nach  4  Monaten  bestand  vollkommenes  Wohlbelinden.  Einige 
Zeit  darauf  wurde  ein  .Sägesequester  des  Amputationsstumpfes  aus- 
gestossen,  und  dann  erfolgte  schnelle  Heilung. 

Die  Behandlung  dieser  Fälle  bestand  ausser  der  localen  An- 
wendung der  OarbolsKure  darin,  dass  die  Kräfte  durch  leichte  nahr- 


Digitized  by  Google 


Schmidt,  Stanaoftpapille  bei  Hirnleideu.    Wbitphal,  aecund.  Degeneration.  413 

hafte  Kott,  sowie  darcb  warme  nahrhafte  oder  alkoholische  GetrSnke 
möglichst  anterstatst  worden.  Daneben  legt  Verf.  auf  eine  möglichst 
sorgfidtige  Pflege  grosses  Gewicht »  w&hrend  er  von  irgend  welchen 
speciflsohen  Mitteln  nie  Vortheil  gesehen  hat  Bnseb. 


H.  Schmidt.    Zur  EntstehuDg  der  Stauungspapille  (Neuritis 
optica  intraocolaris)  bei  Uirnieiden. 

Arcb.  f.  Optb.  XY.  8.  p.  198—197. 
Bei  Wiederholung  der  ScHWALBE'schen  Versuche*)  surDarsteU 
long  des  Zusammenhanges  swischen  dem  Arachnoidealraum  und  den 
Lympbrftnmen  des  Auges  sah  Verf.  gleichfalls  die  Flüssigkeit  vom 
Foramen  opticum  aus  in  die  Sehnervenscheide  eindringen.  Es  firbte 
sich  dabei  das  lockere  Bindegewebe  zwischen  beiden  Scheiden  gana 
intensiv,  während  die  äussere  Scheide  und  der  Stamm  des  Nerven 
vollkommen  frei  blieb.  Verf.  (Tliiclt  ahor  nicht,  wie  SchwaLBE,  eine 
ausfjedehnte  Füllung  der  Tenon  sehen  Kapsel  oder  des  Perichorioi- 
dalraiinies.  Dagegen  sah  er  die  Flüssigkeit  in  die  Lamina  eribrosa 
eindringen  in  Gestalt  eines  sehr  zierliehen  Netzwerkes,  das  sich  nicht 
bis  in  die  Papille  erstreckte,  dessen  Ausläufer  aber  zuweilen  noch 
eine  kleine  Strecke  weit  in  centraler  Richtung  zwischen  den  Nerven- 
bündeln sich  verfolgen  liessen.  Verf.  benutzt  diese  Thatsache  zur 
Erklärung  des  Zusammenhangs  zwischen  Staungsneuritis  der  Papille 
und  Druckateigerung  in  der  Schädelhohle.  Durch  letztere  wird 
Flüssigkeit  aus  dem  Aracbnoidalraum  in  den  Intervaginalranm  der 
Nerven  nnd  in  die  Lamina  eribrosa  eingcpresit  and  kann  in  letatsrer 
Stelle  sehr  leicht  eine  Incaroeration  des  intraocolaren  Sehnerrenendes 
hervorbringen.  Diese  Erklärung  sieht  Verf.  der  bisher  fiblichen 
▼or,  nach  welcher  die  intraooolare  Nenritis  durch  Compression  des 
Sinns  cavemosas  und  Stauung  des  Blutes  in  der  V.  centralis  retinae 
an  Stande  kommen  soll.  In  der  That  bestreitet  Sbsbmaiin  wegen  der 
reichlichen  Anastomosen  der  Orbitakenen  untereinander  und  mit  der 
Vena  facialis  anterior  vollkommen  die  Möglichkeit  einer  Stauung  in 
der  Centraivene  der  Netzhaut  durch  Drucksteigerung  in  der  Schädel- 
höhle, weil  dem  Venenblnte  selbst  bei  vollstftndiger  Behinderung  des 
Abschlusses  in  den  Sinns  cavernosus  immer  noch  ein  weiter  Abfluss 
durch  die  Facialis  anterior  an  Gebote  steht.  Lebtr. 


C.  Westphal,  Ueber  ein  eigeiitliümliches  Verlialten  secun- 
därer  Degeneration  des  Kückenmarks. 

Arcb,  f.  Psychiatrie  n.  Nervenkr.  II. 

Vi  beschreibt  awei  Fiüie,  in  denen  die  secnndilore  Degenera» 

*)  s,  CmteAlbL  186».  No.  80. 
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tion  der  RfickenmarktitriDge  nach  GettalloDg  und  Aubreitong  tod 
dem  bekannten  durcb  TObgk  anfgeetellten  Schema  abwich.  Aas  dem 
klinischen  Details  heben  wir  nnr  Folgendes  hervor:  im  ersten  Fall 
handelte  es  sich  um  ein  grosses  Sarkom  des  linken  Oberschenkels 

mit  metastatischrni  Sarkom  des  8.  Brastwirbels  und  Oompression  des 
Rückenmarks ;  plötzliche  am  20.  Febmar  aufgetretene  motoriscliß  und 
sensible  vollständigo  Paralyae  der  Uoterextremitäten,  J£rl<}schen  der 
Reflexerre^barkeit;  die  Anästhesie  reicht  ungefähr  bis  zur  Mitte  des 
Rumpfe»  hinauf.  Tod  am  18.  April.  —  Im  zweiten  Fall  hatte  sich 
ein  Knabe  am  1.  Deceraber  durch  einen  Fall  eine  Fractur  des  5. 
oder  6.  Brustwirbels  zugezogen  (auch  durch  die  unvollkommene 
Section  nicht  genau  festgestellt)  mit  vollständiger,  motorischer  und 
sensibler  Lähmung  der  Unterextremitäten.  Allmähliche  beginnende 
Wiederkehr  der  Keflexerregbarkeit.  Tod  am  21.  December  durch 
eine  LungenafTection. 

Die  Autopsie  ergab  im  ersten  Falle  eine  Geschwulstraasse,  welche 
den  Bogen  und  Processus  spinosus  des  8.  Brustwirbels  ganz  zerstört 
hatte,  bis  zum  7.  resp.  U.  Wirbel  sich  erstreckte,  und  an  der  Stelle 
des  8.  Wirbels  das  Kückenmark,  mit  Ausnahme  der  rechten  Seite, 
wie  mit  einem  Ringe  umschlosi.  DiMelbe  war  in  einer  Totallänge 
▼OB  iVi*  oomprimirt  Die  friaehe  Unterrachung  der  am  meistan 
comprimirken  Stelle  wies  massenhafte  Körncbensellen  nach.  Nach 
der  £rbllrtnng  in  doppeltcbromsaurem  Kali  liess  aicb  folgende  merk- 
wfirdige  Ausbreitung  einer  secundiren  Degeneration  feststellen:  ober- 
halb  der  Compreauonsstelle  eine  sehr  deatlicb  cbaracterisirte,  scharf 
sieb  abgränaendei  nach  oben  an  abnehmende  Affection  der  Hinler* 
strftnge,  und  eine  ftnsserst  schwach  angedeutete  des  peripherischen 
Theils  der  Seitenstränge;  nach  unten  yon  der  Compressionsstelle 
eine  Affection  der  Seiten-  und  Hinterstringe,  im  Lendentheil  in 
eine  isolirte  Affection  der  Seitcnstrünge  übergehend.  Die  Vorder» 
stränge  erschienen  nur  im  Bereich  der  Affection  selbst  betheiligt. 
Wegen  den  weiteren  Details  niuas  auf  das  Original  verwiesen  wer- 
den; wir  heben  daraus  nur  hervor,  dass  die  Degeneration,  in  dem 
linken  Hinterstrang  namentlich  (die  Seite  der  stärkeren  Oompression) 
auf  mehreren  hintereinander  folgenden  Querschnitten  eine  ringförmige 
Figur  bildete,  die  stellenweise  noch  ein  degenerirtes  Centrum  zeigte; 
also  der  Läogenausdehnung  des  Markes  entsprechend  ein  degenehrter 
Hoblcylinder. 

Aus  dem  Befunde  des  zweiten  Falles  betont  Vf.  als  interessant 
wieder  das  Auftreten  jener  eigenthümlichen  (auf  dem  Querschnitt) 
kreisförmigen  oder  ovalen  degenerirten  Figuren,  die  sich  indess  hier 
sowohl  auf  der  rechten  wie  linken  Seite  fanden. 

W.  bemerkt  schliesslich,  wie  man  nach  diesen  BeiwtKlcn  kaum 
die  LeitUDgsricbtung  der  Nervenrohreu  als  allein  bestiuinicnd  für  die 
Aatbrntung  der  Degeneration  ansehen  könne,  dass  vielmehr  für  die* 
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telbe  das  die  NervenrÖhren  und  die  einzelnen  Gruppen  derselben 
amspinnende  Bindogewebe  —  vielleicht  in  Verbindung  mit  der  Qe- 
f^tosveriheilang  —  wesentlich  in  Betracht  zu  sieben  sein  dürfte. 

Notimapel. 


Kleinere  IHittlielliiiiireii. 

R.  Simons,  Vorläufige  Mittheilungen  Aber  eine  oeae  Genese  der 
Temperaturemiedrigong.  inaag.-DiAs.  Bonn  1670.  8.  21  Stn.  2  Tfln. 

Von  V.  EBCKLiNanArsKn  «nf  den  Umstand  aufmerksam  gemacht,  das»  CO,-ga« 
in  di«  Baacbhöble  von  Thiere«  eingeleitet  Schüttelfröste  aod  Temperatiireruiedrigoog 
Uwirkl,  wMwfaoItt  nad  bMlUigto  Simom  di«M  BMlMchtongmi  mit  COkt  CO,  H 
und  atnonpliSriBclMr  Loft.  Alle  bewirkten  Teaperfttareniiedrigiiiif,  welebe  «neb 
dann  (wenngleich  in  geringerem  Grade)  eintrat,  wenn  da«  Ga«  vorher  erwärmt  war. 
Audi  uiiter  die  Haut  und  in  den  Darm  injicirtes  Uas  wirkte  abkühlend.  Die  Ab- 
ktihiung  begann  sehr  bald  nach  der  Injection,  erreichte  in  2—6  Stuudeu  ihr  Maxi- 
mm  uui  «toh  alliithlieh  wieder  in  uogeflihr  der  gleiehen  Mt.  Des  ScMtttda  trat 
bei  Meertebwelneben  refelnla^r,  bei  anderen  Tbieiea  nor  ab  and  %n  ein.  Dae 
Uexinum  der  Tpmpcraturseukung  betrug  KUWdieD  10«  C.  Zugleich  mit  der  Tempe- 
ratur snnken  «m  h  F^il.-i-  und  Respirationsfrequent,  doch  weniger  auffallend.  Zur 
Erklärung  glaubt  Vf.  Uefässverftudernugen  annehmen  zu  müssen;  auch  glaubt  er, 
diM  der  Meteeriiarae  In  Krwdrheiien  enf  Ibaliebe  Weise  temperatoremiedrigend 
wfarfce,  daM  aneb  Tielleiebt  ein  tberapentiscber  Nntien  von  Oasiigeetion  (in  den  Dam? 
Bef.)  bei  fiebeibaften  KrankbeMen  sn  erwarten  sei.  neeeatiel. 


HoRWATH  (KiBW),  Beitrage  inr  Wärmeinanition.    Wien,  aeadem.  Ans 

1870.    No.  11. 

Bei  einem  durcb  Bcbnee  auf  23"  C.  abgekühlten  Kaninchen  seblXgt  das  Heva 
sebr  selten,  Itelsnng  der  Vagi  itt  nnwirksan,  die  Mrnae  sind  bewegnngsles  und 
nleht  reiabar,  die  Ersticknng  bewirkt  weder  Steigen  des  niutdmcks  noch  KrXmpfe. 
Alle  diese  Erscheinungen  kebrea  wieder,  wenn  naa  das  Tbier  dnreb  WHrmesufnhr 
wieder  auf  Sä»  bringt.  Boeeatlial. 


AwMALf  Note  tor  Im  tempdratore  de«  nonveaiiBdt.  conptes-rend.  LXX. 

816-829. 

A,  fand  die  Temperaturen  eben  peborener  Kinder  höher,  als  die  mittleren  an 
Erwachsenen  in  dtr  Achselhöhle  gefundenen  Temperaturen  nnd  «iemlich  gleich  de- 
nen, welche  ein  Thermometer  im  Uterus  der  Mutter  seigte.  Unmittelbar  daranf  sank 
die  Temperatur  des  Kindes  bis  eine  halbe  Stande  naeb  der  Geburt  «ad  sUeg  dann 
wieder,  am  aof^dsr  aaeb  flr  Efwaebsena  gOtlgsa  HObe  in  blsibeD.  BoswfhaL 


O.  S0D8|  Observation  de  suenr  eanguinoleDte.    Aanalss  d'Oenliit  LXII. 

148— 14A. 

Ein  neunjähriges  MSdcben,  welches  angeblich  in  Folge  eines  mehrere  Monate 
vorher  erhaltenen  Peitschenhiebes  Blutungen  aus  dem  inneren  linken  Augenwinkel, 
die  rieb  snwdien  mebrere  Xal  des  Tages  wiederholten,  bekoonnen  batte,  seigle  In 
Gegenwart  des  Vf.*s  efai  Herrorriekem  rotber,  sofort  gerinnender  Tröpfchen  aus  der 
Haut  in  der  Gegend  des  Tbrftnensaeks  im  Omkrets  Ton  etwa  einem  Quadratcenti- 
meter,  nachdem  ein  bis  swei  Minuten  vorher  da«  Auge  feucht  geworden  war  und 
das  Kind  ein  leichtes  Krieboln  am  inneren  Augenwinkel  verspürt  hatte.  Jenes  Phä- 
nomen dauerte  drei  bis  vier  Minuten,  wonaeb  die  Haut  ibr  aatOriishss  Aasssbsa 
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seigte,  während  die  Carnnkel  hlun  war.  Nach  dem  ßcspinReln  der  Tlautfitclle  mit 
concentrirter  EiHeiicliIoridlüf^iin^r  wiederlmlten  sicli  die  BlutUDgeo  ioueriialb  einer 
Wocb«  noch  uibbrere  Mai,  um  danu  ganz  aufzulioren.  Senator. 


J.  Pakbot  &  L.  Dusart,  Sur  la  pathogänie  de  la  stöatosc  visc^ftle 

dans  riutoxication  pliosphoröe.     Comptes  Bend.  LXX.  529—582. 

Die  iincli  Pliospliorvcrgiftuiig  auftretende  Fettentartung  d<  r  Leber  und  ande- 
rer Organe  erklären  diu  Vff.  daraus,  das»  das  im  Körper  vorhaudtiue  Fett  (z.  B.  dai 
im  Panuiculua  adiposas  abgelagerte}  durch  den  Etofluas  des  Phoapbora  von  aeiueii 
pbytiolofitdiMi  Laf«»toUoD  Mek  jmm.'  Orgmnm  flberfelllbit  wird,  uns  denen  es 
dann  bei  nicht  scbaell  verlaufenden  Vergiftungen  allmühlich  wieder  venehwindet. 
Dempf milrts  soll  bei  ursprunglich  mageren  Tbieren  und  solclieii,  die  nnr  wenig  Fett 
in  der  Nahrung  zu  sich  nehmen,  uiemals  eine  Verfettung  der  Organe  darch  Phos- 
phorvergiftung  eintreten  (V).  Bei  mageren  Kaaiocben  s.  B.  iraden  sie  in  der  Leber 
9  pül.  Fett«  vnd  eww  ebensoweU  bd  TeififteteB,  wie  iriebt  Tergtfketen.  Soutor. 


Hegar  &  Kaltenbach,  Eine  eigentiiUuiliche  Wirkung  des  Cbloroforms* 
Vmchow's  Arob.  XLIZ.  487-440. 

H.     K.  beobaditatoD  raiäUig,  da«  nadi  einer  ttngeren  Gblwofonunareoee 
einer  Sebwen^eren  in  den  dorcb  den  Katheter  entleerten  Bern  dnreh  Siedhitse  ein 

Präcipitat  entstand,  ausserdem  Epithelcyliuder  und  Epithel  aas  den  Harnwegen 
reichlicli  sich  vorfand;  der  Urin  des  folgenden  Tages  war  klar,  frei  von  diesem  Nie- 
derschlag; die  am  8.  Tage  darauf  wieder  cbloroformitte  Person  seigte  dasselbe  Ver- 
hallen dei  Uffina.  AebnUeim  Braebeinongwi  einee  durdi  Sntp««efdlnre  «nd  HitM 
ftllbaren  Eiweiseet  im  Harn  naeh  GblerofomnareoM  boten  noeh  swei  Weiber  dar« 
von  denen  die  eine  während  der  Oeburt,  die  andere  einen  Tag  vor  der  Geburt 
cbloroformirt  wurde;  als  zwei  Frauen  chirurgischer  Eiugritfe  halber  in  die  Chloro- 
formuarcose  versetzt  wurden,  lies«  «ich  bei  der  eioeu  uooh  nach  8  Stunden,  bei  der 
anderen  naeh  8  Standen  Biwein  im  UHd  snünden.  Xineai  Hosde^  der  lange  Zdt 
tief  ehlorofornirt  wurde,  vnd  deteen  doreh  den  Kathitir  na^efaagener  Urfn  mit 
Salpetersäure  aufgekocht  eiuen  flockigen  Niederschlag  gab,  worde  in  der  Narcose 
die  eine  Niere  exstirpirt.  Macroscopisch  bot  sie  koiue  Veiändemng  dar;  unter  dem 
tlicrosGop  scbieueu  bei  eiaem  grossen  Theil  der  tub.  recti  die  Endstücke  an  der  Ba- 
•ie  tbeilwdae  dea  Epithela  beranb^  mit  einer  ktenigen  moleeftUlrea  Maese  ▼ollgB' 
pfropft  an  lein,  IhmIweUie  die  noeh  eiebtlMuren  Epitbelien  mit  euer  ibnlidien  Uatw 
gefüllt  zu  sein.  (Dieser  zweite  Tbeil  des  Befundes  ist  bei  Hunden,  wie  dem  Ref. 
bekannt  ist,  durchaus  nicht  pathologisch;  wäre  der  pathologische  Befund  von  Ein- 
fluss  auf  die  Eiweisaausscbeiduog,  so  dürfte  diese  nicht  so  scbaell  verscbwiudeu.  Kef.> 
Neben  £eMn  6  poeitiTen  Efgebshiaen  habM  Tff.  bei  7  nndefen  PeraoneD,  bi  i^ehea 
VerbUtnissen  wie  die  obigen,  mit  negatiTem  Erfolg  naeh  Siweise  geeoeht;  einen 
Omnd  hiefur  können  sie  nicht  angeben;  die  Dauer  der  Marcose,  das  Chloroform 
u.  P.  w.  war  stets  gleich.  Ausserdem  überzeugten  sich  Vff.  von  der  bekannten  That- 
aacbe,  dass  der  Urin  der  durch  Chloroform  narcoUsirten  Personen  die  FKULiNo'scbe 
Lösung  redocirt,  ohne  Zodter  an  enthalten;  ee  beraht  dicaee  aadi  ihrer  Angabe  anf 
der  Anweeenbeit  von  Chloroform  Un  Harn  dieser  Personen;  denn  wenn  dnreh  diesen 
tin  Luft»trom  geleitet  und  in  eine  alkalische  Kupferoxydldsoog  binfibergeflÜlft  wird, 
ao  redueirt  aieb  diese  durdi  das  binttbergeriseene. Chloroform.  Badsi^ewaU. 


Siiueadoiuea  für  das  ü«Dtralblatt  wolle  man  an  dan  ii«d«st«ar,  Berlin,  Hums  Mal  V«.  L  «der 
(aater  Bstaablaas)  aa  Ol«  Teriaeahaadlo]«,  Barba,  oaisr  4aa  Uadan  68,  adreaaiMB. 
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Unter  Ifitiriikna^  ron 
L  MerMAMB,  Th.  Leber  ud  C.  WestpkAl 
ndifurt  fion 

J.  RoMirfiiaL 

1870.  is.  «vuni.  No.  27. 


InlUftlfi  üorMAHB,  Diabetes  iasipidus  (Orig.-MUtb. —  Scuöiiif,  ü^netsung  des 
WMtentoffraperoKjds  dareh  Mnt  (Orif^llittb).  — 

AnrrHAHMRR,  das  Stratum  corneum.  —  HBBiiAiVNif;  ScRipr,  phjsiologiselM 
Versuche.  —  Vibkodt;  Kottkmkamp  &  Ulbicb,  Baamsiau  der  Haut.  — 
CzBHHT,  ExstirpatioD  des  Kehlkopfs.  —  Pf ■!>&■■  UM  Habtbh stbih,  Kinflass 
kalter  Bilder  auf  die  Körperwärme  bei  Tjphns.  —  Sobbbb,  InsnfBcieDz  der  Pul- 
monalklappen.  —  Chaboot,  Läbmaag  des  Glossopbarjogeas.  —  Biddbr;  Crbd£, 
Lag«  dta  Utaras.  — 

Goldcibhrr,  Electrotonns.  —  Boiciroa;  Aladopp,  Reizbarkeit  der  weinnen 
Vorderstränge.  —  Schotts,  Resorption  and  Aasacheidung  von  Jod  io  Eiterhühlen. 
—  Dblpbch,  Pflaster  aiu  MBtbaridiusmnai  Kali.  —  Babotbav,  Wbkmif  im4 
AmaffhaMnnf  dar  aalpatrigMoraii  Salsa. 


Bn  Mitimffiff  Flu  von  DiaMti  bNipidiiii 

Voa 

KatI  BertlioM  HoflnaMn, 

Docantoa  «o  der  Wiaaer  UniTarMtiU. 

El  ist  bekAoot»  dass  gawiMe  Stoff»  (Zaekw,  GaUenbestuidtheiley 
Prodaofee  dea  geetdiieD  intormediären  Stoffwechsels  bei  Morbus  Brightii 
ehronkniB)  im  Blute  ztirackgeh«lteii,  nicht  selten  heftiges  Jacken  vor- 
•dMaen.  Ein  soicber  Fraritus  cutaneas,  der  in  keiner  anderweitigen 
Erkrankung  der  Baut  seinen  Grund  hat,  der  sich  auch  auf  ein 
schweres  cerebrales  Leiden  (z.  B.  paralytischen  Blödsinn)  und  damit 
verbundene  Qefühlshalluoinatiooen  nicht  aurückführen  lässt,  veranlasst  - 
den  Arzt,  immer  wieder  nach  anomalen^  im  Harn  flieh  aasacbeiden* 
den  btoffwechselproducten  zu  suchen.  — 

Auf  Hrn.  Prof.  Hebra's  Klinik  wurde  ein  Mann  mit  Pruritus 
anfgeuoinmen.  Die  bleiche  Hautiaibe,  die  schlaife  Musculatur  und 
Torzügiich  die  grössere  Diurese  liesaen  Diabetes  vermutben«  Bei  der 

VUL  Jahrgang.  IT 
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HovilAm,  DUbetot  iinipldi 


Analyse  des  stark  sauer  reagirenden  Harnes  fand  ich  aber  weder  Al- 
bumen  noch  Zucker.  SO3  CuO  wurde  zwar  reducirt,  indem  sich  die 
Lösinif^  ins  Braungelbe  verfärbte;  aber  es  fiel  durchaus  kein  Kupfer- 
oxydul aus.  Dieser  Umstand  und  der  hohe  Säuregrad  liess  eine 
grössere  Menj^e  von  Harnsäure  erwarten.  Ich  versetzte  200  Cc. 
des  Harnes  mit  CIH  und  liess  48  Stunden  stehn  —  es  schieden  sich 
gar  keine  Kystalle  von  Harnsäure  aus,  dafür  fand  sich  ein 
geringes  Sediment  von  feinen  Nadeln,  die  sich  unter  dem  Microscope 
als  Hippura&ure  erkennen  Ueaaeo.  Um  vor  Tinachuug  geacbfitat  au 
aein,  wurde  eine  gleiche  Menge  Hamea  auf  V4  des  Volnma  einge- 
dampft, mit  Alcohol  ausgezogen  und  mit  CIH  Tersetat  Es  bildeten 
sich  dieselben  Kryatalle.  Die  Reduotion  dea  SOg  CoO  rfihrte  in  die- 

+ 

sem  Falle  von  der  vorhandenen  Hippursfture  her.  Für  Ur,  Cl,  SO5 
ergaben  an  drei  aufeinanderfolgenden  Tagen  gemachte  Analysen  foi» 
gende  Mittclzahlen. 

Bei  der  Gesamnitnienge  des  in  24  Stunden  gelassenen  Harnes 
von  2500  Cc.  und  dem  spec.  Gew.  1,025  (Vogels  Urometer): 

Harnstoff:  51,1  grm.  (50,7i  Ö3,2i  40,4). 

CINa      :  14,7  grm. 

PÜ5  :  5,4  grm. 
Der  Harn  war  diinkelbernsteingelb  und  reagirte,  selbst  viele 
Tage  in  einem  offenen  Gefässe  stehend,  noch  stark  sauer.  Es  ist 
also  ein  leichter  Grad  von  Diabetes  insipidus,  wo  überdies  die  Harn- 
säure durch  Hippursäure  ersetst  erscheint  Weder  die  Therapie  (Bä- 
der), noch  die  genossene  Kost  erklllron  den,  nach  Angabe  des  Ktnii* 
ken,  schon  Wochen  bmg  bestehenden  Znstand. 

Ohne  dass  man  berechtigt  wäre,  ans  einem  einselnen  Fall  den 
Scblnsa  an  siehn,  dass  das  Vorhandensein  der  Hippursttnre  oder  je- 
ner Anonudie  des  Stoffweclwels,  die  sich  in  der  Terttnderten  Harn- 
ausammensetaung  Terrlltb,  als  die  Ursache  des  Pruritus  eutaneus  in 
eben  dem  gegebenen  Falle  ansusehen  sei;  scheint  es  doch  rftthlich, 
bei  jedem  Pruritus  eutaneus  (ohne  anderweitige  itiologisobe  Begrfin- 
duDg)  den  Harn  nicht  bloss  auf  Albttmen  und  Zucker,  sondern  auch 
ftuf  andere  Stoffe  z.  B.  Hippursäure,  Xantbin,  Kreatinin  au  unter- 
anohen.  Eine  grossere  Menge  dieser  Stoffe  deutet  immer  auf  einen 
gestörten  Stoffweclisel,  in  dem  wieder  die  Ursache  jener  sonst  uner* 
hlärten  Neurose  liegen  mag« 

Wien,  23.  Mai  187a 
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Uaber  die  ZwMliung  des  Wwerttoffwpgfoxydt  durek  Blut 

ScHÖMBBiH  entdeckte  bekanntlich,  dass  Wasserstofifsaperoxyd 
durch  Bio!  unter  Saoerstoffentwickluog  zersetzt  und  dass  durch  Bei- 
mischung von  Blausäure  die  zersetzende  Wirkung  des  Blutes  ver- 
nichtet wird.  Diese  Wirkung  der  Blausaure  betrachtet  LiBBIG  als 
nicht  rein  chemischer  Natur,  wie  aus  verschiedenen  Stellen,  pag.  153, 
154,  155  der  Abhandlung:  lieber  die  Gährung  and  die  Quelle  der 
Muskelkraft,  Ann.  der  Chemie  und  Pharmacia,  Band  CLIII,  hervor- 
geht.  Kr  sagt:  „Die  Wirkungen  des  Chinins  und  der  Blausäure, 
des  Strychnina  lassen  sich  durch  chemische  Verbindungen  und  Zer- 
8etzuni,'en  allein  nicht  erklären."  —  In  Betreff  der  genannten  Wir- 
kung der  Blausäure  (in  der  neutralen  oder  alkalischen  Flüssigkeit) 
kann  ich  jedoch  mittheilen,  dass  andere  reducirende  Verbindungen, 
wie  Schwefelammonium,  Zinnchlorür  und  Eisenoxydulverbindungen, 
ganz  ebenso  wie  Cyanwasserstoff  oder  Cyankalium  wirken.  Vor 
allem  tritt  auch  bei  Anwendung  dieser  Verbindungen  niemals  Sauer- 
stoffentwicklung auf;  selbst  die  bei  Zusatz  von  HiOt  zu  blausäure- 
haltigem Blute  auftretende  Br&nnang  erhält  man  bei  Schwefelammo- 
niom  (vgl.  meinen  AafiMta:  üeber  das  Verhalten  des  Wasserstoff- 
superozyda  su  schwefelammoniamhaltigeni  Blute;  diese  Ztsehr.  pag. 
340)|  ebenso  bei  Zinnchlorür  in  unverkennbarer  Uebereinstimniung. 
Um  im  letetem  Falle  keine  Trübung  au  erhalten,  lässt  man  die  eben 
filtrirte  Zinnchlorfirlösung  unmittelbar  vom  Trichter  aar  Blutflüssig- 
keit gelangen ;  dieselbe  bleibt  klar  und  wird  dann  durch  B%Og  ebne 
jede  Sau  er  Stoff  ent  Wicklung  gebräunt  Bei  Anwendung  von 
schwefelsaurem  oder  sweckmfissiger  citronensaurem  Eisenozydol  setat 
man  etwas  Weinsteinsfture  zu,  um  die  Fällung  des  Eisenoxyds  an 
verhüten.  Im  letatem  Falle  tritt  mit  der  Zeit  in  Folge  der  Säure 
Trübung  ein;  von  Gasentwicklung  ist  auch  hier  nichts  au  bemerken« 
In  allen  diesen  Fällen  kann  die  Zersetzung  sehr  wohl  vor  sich  ge- 
hen, nur  wird  der  frei  werdende  Sauerstoff  sogleich  von  den  reduci- 
renden  Stoffen  absorbirt.  Diese  Wirkung  des  Cyanwasserstoffs  oder 
Cyankaliums  lässt  sich  also  aus  deren  Eigenschaft,  reducirende  bubp 
stansen  zu  sein,  also  auf  rein  chemische  Weise  erklären. 

Stettin,  22.  Mai  1870. 


AuFFHAiiMEB,  EHlasche  Bemerkungen  m  Scshbosn'b  Säte: 
Lo  Strato  corneo  trae  la  sna  origine  dalle  ghiandole  sado- 

rifere. 

Würibarger  Physika).  Med.  Verbindlungen.  Neue  Folge.  I.  192-  209. 
ScHKOEi^  hatte  in  seinen  Contribuzione  alla  Anatomia  Fisiologia 
9  Patologia  della  cute  umasa  1865  (Cbl.  lÖöö.  344)  die  Bei^auptung. 
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aufgestellt,  dass  die  verhornte  Schiebt  der  Epidermis,  das  Stratum 
corneum,  welches  von  dem  Rete  Malpighii  durch  die  von  Oeül  ent^ 
deckte  verdichtete  Zellenlage  des  Strttani  lucidum  getrennt  ist,  sich 
nicht  von  dem  Rete  Malpighii  (welches  eben  in  den  Stratom  Inoidam 
seinen  scharfen  Abschlnss  gegen  das  Stratum  cornenm  findet)  aos 
regenerirty  sondern  von  den  Schweissdrfisen  ans  gebildet  werde» 
indem  das  ganse  Stratum  cornenm  allein  ans  den  wandungslosen 
AosfÜhrungsgibigen  der  Schweissdrfisen  sosammengesetat  ist.  Die 
Regeneration  wird  von  S.  als  in  der  Weise  yor  sieh  gehend  gedacht 
dass  im  DrflsenknAuel  Zellen  neugebildet  werden,  die  nach  oben 
wandern  und  in  unterer  Homschicht,  wo  die  Ausführungsgänge  einer 
eigenen  Wand  entbehreni  angelangt,  sich  oberhalb  des  Str.  lucidum 
gewissennassen  ergiessen  und  seitlich  in  der  Hornschicht  ▼ertheilen. 
Ö.  sttttat  diese  Ansicht  darauf,  dass  kein  Thier  ein  Stratum  corneum 
hat,  wenn  es  keine  Schweiss-  und  Talgdrüsen  besitzt,  dass  das  Str. 
corneum  dem  Fötus  zu  einer  Zeit,  wo  noch  keine  Schweissdrüsen 
entwickelt  sind,  und  dem  Erwachsenen  an  allen  den  Stellen  fehlt, 
wo  keine  Schweissdrüsen  vorhanden  sind  (auf  der  Glans  penis  et 
clitoridis,  der  äussern  Mäche  der  Labia  maj.  et  miD.|  der  concaven 
Ohrmuschel  und  im  äussern  Gehörgange). 

Gegen  diese  Ausführungen  macht  A.  geltend,  dass,  wenn  S. 
Recht  hätte,  das  Rete  Malpighii  sowuhl  wie  das  Strat.  lucidum  von 
einer  besonderen  als  Drüsengangbeleg  dienenden  Zelleumasse  durch- 
brochen sein  müssten;  dieses  ist  aber  nicht  der  Fall,  sondern  diese 
Zellen  sind  vielmehr  den  Zellen  des  Rete  Malpighii  durchaus  gleich- 
werthig  und  nichts  als  die  Portsetzung  derselben,  wie  auch  die  un- 
mittelbar  das  Lumen  des  Ganges  begränsende  Schiebt  eine  nicht  au 
▼erkennende  Analogie  mit  dem  Str.  lucidum  aeigt  Auch  die  An- 
gabe Ton  S.y  dass  die  unmittelbar  dem  Str.  lucidum  aufliegenden 
Zellen  der  Homschicht  von  denen  des  ersteren  sehr  wesentli^e  Dil^ 
ferenaen  und  mehr  Jugendliche  Eigenschaften  seigeui  erweist  sieb 
nicht  als  gana  stichhaltig;  es  besteht  vielmehr  awisohen  beiden,  mit 
Ausnahme  der  Palma  und  Planta,  fast  in  der  ganaen  KOrperoberflAche 
keine  scharfe  Grftnae.  Femer  spricht  gegen  S.  der  Umstand,  dass 
die  Homschicht  sowie  das  Stratum  lucidum  des  Negers  ohne  körni- 
ges Pigment  sind,  während  dasselbe  sehr  reichlich  in  den  Zellen  des 
Drüsenganges  angetroffen  wird.  Die  yon  S.  als  Stiltse  seiner  Theorie 
berangezogene  Thatsache,  dass  dem  Fötus  bis  aum  Auftreten  der 
Sebweissdrttsen  das  Str.  corneum  noch  fehle,  kann  nicht  als  bewei- 
send angesehen  werden,  da  au  einer  Zeit,  wo  bereits  deutliche  öchweiss» 
drüsen  ausgebildet  sind,  an  vielen  Körperstellen  noch  kein  Strat.  cor- 
neum vorhanden  ist.  Ebenso  finden  sich  umgekehrt  Schweissdrüsen 
an  fStellen,  wo  kein  Stratum  corneum  vorhanden  ist,  so  an  der  con* 
caven  Fläche  der  Ohrmuschel  (nach  einer  Entdeckung  von  Schweig- 
Qi£B-SfiiD£L)  und  auf  dem  Fingerrücken,  wo  die  Schweissdrüsen 
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Vt—l  Linie  vom  NageUals  «ufbören,  während  das  Stratom  corneam 
sieb  ooch  am  yieles  weiter  ▼erfolgen  Uni,  BoU. 


L.  Hebhamn,  Untenmchnn^en  aus  dem  physiologischen  La- 
boratorium in  Zürich. 

PFLÜaER's  Arch.  III.  1—46. 

M.  SuuiFF,  Sulla  Non-eBistenza  della  corrente  elettrica  del 

nerv'O. 

II  QUOTO  Cimeoto  (2)  III.  Fase,  di  Oennaio  1870- 

1.  L.  Hermann  und  A.  Bbünner.  Ein  Verauch  zur  Lehre 
•  von  der  acuten  Phosphor  Vergiftung.  Kine  sehr  fein  verrie- 
bene Phosphorölemulsion ,  in  die  Jugularis  eingespritzt,  giebt  keine 
Ausscheidung  phosphoriger  Säure  aus  den  Luftwegen,  sondern  fiihrt 
zu  einer  characteristischen  Phosphorvergiftung.  Die  von  Münk  und 
Leyden  u.  A.  aus  den  Injectiouen  reinen  Phosphoröls  gezogenen 
Schlüsse,  dass  der  Phosphor  nicht  als  solcher,  sondern  nur  in  oxy- 
dirter  Form  giftig  wirke  (Cbl.  18ü5.  94),  werden  dadurch  ihrer  Be- 
weiskraft beraubt 

2.  L.  HBUum  und  Th.  EscBsa.  Heber  die  Krämpfe 
bei  CiroalationsBtdrnngen  im  Gehirn.  In  Coniequens  der 
beionden  vom  Ref.  vertretenen  Amcfaeuuugen  (vgL  CbL  1866w  402. 
Berl  klin.  Wocbenecbr.  1868.  No.  21)  aber  die  UrMcbe  der  Gonvul- 
aiooen  bei  Circulationaetörongen  maeste  angenommen  werden^  dass 
auch  durch  venAse  Staaang  in  den  Himgefiteaeo  Convnlsionen  mflss- 
ten  hervorgerufen  werden  können.  Der  Versoch  gebag  anefa  bei 
JKataen,  wenn  nach  Zerstörang  der  VenenabflOsse  in  der  Wirbelsiule 
darcb  Trennung  derselben  nnd  des  Rllokenmarks  swiseben  dem  % 
und  3.  Brustwirbel  die  V.  cava  stiperior  und  die  V.  asygos  oompri- 
mirt  wurden.  Die  Erscheinungen  waren  dieselbeiH 
Arteriencooiprossion  beschrieben,  namentlich  gingen  den  ConTolsionen 
dyspnoische  Bewegungen  und  diesen  (wenn  der  Versuch  an  einem 
vorher  apnoisoh  gemachten  Thiere  angestellt  wurde)  schwächere 
Athembewegungen  vorher;  nur  erfolgte  alles  dies  langsamer,  was  sich 
von  selbst  erklärt.  An  Kanineben  misslang  der  Versuch,  und  die 
Vff.  halten  Landois's  Angaben  (Cbl.  1867.  145)  für  unzuverlässig. 
Was  die  Deutung  dieser  Vernuche  anbetrifft,  so  will  Hermann  nicht 
entscheiden,  ob  das  veränderte  Blut  den  Reiz  für  die  Hirnsubstanz 
abgiebt,  oder  der  Veränderung  der  Hirnsubstanz  selbst  die  erregende 
Wirkung  zuzuschreiben  sei;  er  glaubt,  dass  nur  durch  einen  Versuch, 
in  welchem  das  Blut  des  Gehirnes  sehr  schnell  durch  eine  indifferente 
Flüssigkeit  ersetzt  wird,  die  Entscheidung  herbeigeführt  werden  könne, 
[Diesen  Versuch  hat  unterdessen  Nasse,  Cbl.  1870.  273,  angestellt, 
aber  zu  einer  anderen  Schlussfoigerung  benutzt  Hermann  sowohl 
als  2^'asse  haben  übersehen,  dass  Bef.  sich  schon  fUr  die  erstere  der 
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oben  Mi^efUhrten  MdgÜchkeften  entschieden  bat,  nämlicb  dass  er  die 
ürsacbe  der  automatischen  Erregungen  (zu  welchen  nach  seiner  Auf- 
fossung  ja  auch  die  Convulsionen  bei  Verblutung,  Erstickung  u.  s.  w. 
gehören)  in  cbenuachen  Processen  such^  weiche  in  den  Ganglien  des 
Gehirnes  vorgehen  und  welche  abhängen  von  der  BesciiafTenbeit  des 
Blutes,  das  in  den  CapiUaren  circulirt.  Wenn  dieses  Blut  reichlich 
mit  O  versehen  ist,  so  sind  die  Vorgänge  in  den  Ganglien  andere, 
als  im  entgegengesetzten  Falle.  (Berl.  kliti.  Wochensfhr.  18G8.  No.  21.) 
Von  diesem  Standpunkte  aus  kann  aber  der  von  Hebmann  vorge- 
schlagene und  von  Nasse  ausgeführte  Versuch  nicht  als  entscheidend 
angesehen  werden.  Denn,  wie  von  vornherein  anzunehmen  war,  hat 
sich  auch  in  neuerdings  angestellten  Versuchen  herausgestellt,  • 
dass  die  Ganglien  durch  die  plötzliche  Entziehung  aller  Ernährungs- 
flüssigkeit ganz  leistungsunfähig  werden.  Dies  macht  auch  die  von 
Nasse  versuchte  Vcrwerthung  jenes  Versuches  zur  Entscheidung  der 
Frage,  ob  0-mangel,  ob  CO^  die  wichtige  Bedingung  zur  Entstehung 
der  Thätigkeit  in  den  Ganglien  sei,  hin&llig.  Ref.] 

3.  L.  Hebmaüm,  R.  Gaw  n.  A.  Ueber  die  Gefahren  dte 
kalten  Trunkes  bei  erbitstem  Körper.  Missige  Mengen  kal- 
ten Wnisers  (55  Com.),  doroh  eine  Schlundsonde  in  den  Magen  von 
Hunden  odor  Kntien  eingespritsty  bewirkten  eine  nwcb  vorttber- 
gehende  Erhöhung  des  arteriellen  Blutdrucks  um  etwa  85—^  mm. 
Hg.  Waren  die  Tbiere  enrarisut  und  regelmässige  kOnstlicbe  Atb« 
Bung  eingeleitet,  so  stieg  der  Druck  nach  kuraem  Sinken  schnell 
um  40^60  nun.  Hg.  und  kehrte  nach  nnregehnissigen  Schwankungen 
auf  seinen  ursprünglichen  Stand  zurück.  Warmes  Wasser  hatte  dleso 
Wirkung  nicht.  H.  erklärt  dies  durch  eine  Wirkung  des  kalten 
Wassers  auf  die  Gefässe  der  Bauchoingeweide.  Beim  nicht  cura- 
risirten  Tliiere  wird  diese  Wirkung  zum  Theil  durch  starke  Inspira* 
tionsbewegungen  au^gegUohen.  In  Fällen  schon  erhöhten  Biutdruckec 
(nach  Muskelanstrengungen  n.  d.  g.)  oder  bei  Erlurankung  einaelnw 
Tbeile  des  Geiltsssystems  kann  jene  Drucksteigemng  allerdings  ge>  • 
fthrlich  werden. 

4.  L.  Hermann.  Eine  Erscheinung  simultanen  Con- 
tra st  es.  H.  macht  auf  eine  Erscheinung  aufmerksam,  welche  er 
besonders  deutlich  an  einer  Figurentafel  von  Tvndall'p  Schall,  deut- 
sche Ausgabe  S.  169,  beobachtete.  Ein  Gitter  von  weissen  Streifen 
auf  schwarzem  Grunde  zeigt  in  jedem  Kreuzungspnnkte  einen  dun- 
kelen  Fleck.  Die  Helligkeit  des  weissen  Streifens  erscheint  liier  am 
geringsten,  weil  in  seiner  Umgebung  sich  weniger  Schwarz  beünUet, 
als  an  irgend  einer  anderen  Stelle. 

6.  L.  Hebmann,  Weitere  Untersuchungen  über  die  Ur- 
aaobe  dor  electromotoriachen  Erscheinungen  an  Muskeln 
und  NerTon.  I.  Uebor  das  Pehlen  des  Stromes  im  nuTer- 
aobrten  ruhenden  Muskel  Gegen  die  Behauptungen  tod  Hn- 
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MAVV,  dass  der  Moakektroiii  «tu  nnenthAateton  Froicb  gar  nidit  ezl« 
•tire  (CbL  186a  660)  hatte  Monk  (Cbl.  1869.  829)  die  Prftezitleiia 
•a  beweisen  gesucht,  indem  er  einerseits  die  selbst  swischen  iwei 
geltsten  Hmtstellen  nothweadig  noeh  Torkommenden  Haatströme 
berfieksiohtlgte»  andererseits  die  Verstirkang  der  Ströme  bei  Ent> 
bldssong  der  Muskeln  auf  das  Wegfallen  der  Kebenscbliessang  bei 
Abfloss  der  Lymphe  suraeklOhrte.  Hbbmanx  findet^  dass  die  schwa^ 
eben  Ströme  von  nicht  constanter  Riebtang,  welche  MCMK  fand,  nichts 
beweisen  könoeo,  gegenüber  den  vielen  zufälligen  Stromquellen  in 
einem  so  complicirten  Kreise.  Die  von  Münk  gefundenen  Ströme 
swiscben  gefitsten  Stellen  der  abgezogenen  Haut  glaubt  er  sum  Theil 
an  der  Haut  zurückgebliebenen  Muskeiresten  suscbreiben  su  mtlssen. 
Um  nun  die  Hautströme  noch  sichwer  als  in  seinen  früheren  Ver- 
suchen auszuschliessen,  taucht  H.  den  ganzen  Frosch  mit  Ausnahme 
eines  BeiDes  10  See.  lang  in  eine  gesättigte  Sublimatlösung,  spült 
ihn  mit  reinem  Wasser  ab  und  beobachtet  dann  an  dem  oberfläch- 
lich abgetrockneten  Thiere  zwischen  beliebigen  geätzten  Stellen  an 
Fuss  und  Rücken  keine  merklichen  Ströme;  erst  allmählich  ent- 
wickeln sich  in  Folge  der  langsam  eintretenden  Durchätzung  auf- 
steigende Ströme.  Aetzt  man  jetzt  nachträglich  das  anfänglich 
verschonte  Bein,  so  zeigt  sich  dieses  gegen  den  Rücken  stromlos, 
oder  es  entsteht  ein  absteigender  Strom  als  Folge  der  Durcb- 
ätzung  am  Rücken.  Die  Bloslegung  der  Muskeln  wirkt  stroment- 
wickelnd, wie  H.  sichp  jetzt  überzeugt  hat,  hsuptsiehlidi  daroh  die 
dabei  erfolgende  BerObrnng  der  Muskeb  mit  Hautseoret.  Bei  ge- 
nilgender  Vorsicht  kann  man  den  Gastroenemhis  last  oder  gana  strom- 
los lieräuspräpariren.  Nach  alle  dem  bftlt  H.  die  Stromlosigkeit  nn- 
Ttursehrter  Huskeb  itir  bewiesen. 

n.  Versnobe  Uber  den  Verlauf  der  Stromentwicke- 
lüDg  beim  Absterben.  Den  schon  firflher  Tom  Vf.  beschriebenen 
Vorsnch,  durch  Erwirmen  eines  Theiles  euMS  lebenden  Muskels  die- 
sen Theil  negatiT  gegen  den  übrigen  Muskel  su  machen,  wiederholt 
H.  jetst  mit  allen  Vorsichtsmassregehi  cur  Ausschliessung  thermoö- 
lectrischer  Einwirkungen.  So  findet  er,  dass  die  electromotorische 
Kräh  genau  bei  einer  Temperatur  von  40*  C.  und  gleichseitig  mit 
der  sichtbaren  Starre  auflritt.  Die  fHiher  von  H.,  sowie  Ton  Jac. 
WOBM  Mülles  und  du  Bois  Rbtmomd  gefundenen  entgegengesetzt 
gerichteten  Ströme  bei  niederen  Temperaturen  sind  ThermostrÖrae. 
(Hierdurch  erledigen  sich  zum  Theil  die  von  Jac.  Worm  Mülleb 
gjbglOi  H.'8  frühere  Versuche  erhobenen  Einwände;  vgl.  oben  S.  37(5.) 

Ein  ohne  Verletzung  blosf^elegter  Nerv  zeigt  keinen  Strom. 
Dass  dies  nicht  etwa  davon  herrühre,  dass  die  Scheide  eine  zu  gute 
Nebenschliessung  zum  Multiplicator  bilde,  sucht  SCHIFF  dadurch  zu 
beweisen,  dass  er  nach  der  Durchschneidung  den  Nerven  vergoldet, 
und  an  dem  so  mit  einer  viel  besseren  Nebenschliessung  versehenen 
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Nerven  den  regelmässigen  Strom  nachweist.  Ein  tbeiiweise  vergol- 
deter Nerv  zeigt  an  dem  vergoldeten  Ende  ganz  in  normaler  Weise 
filectrotonue  und  negatiT«  fikliwttikaDg,  wenn  das  andere  End«  mit 
coDstanteo  oder  mit  InductioiiBstrtaieii  behandelt  w(rd.  Deshalb  hält 
8.  den  Nenrenstrom  filr  eine  erst  durch  Anlegung  eines  Querschnittea 
eraeugte  Erscheinung.  Die  negatiTe  Schwankung  erklirt  er  Ar  einen 
durch  die  Reiaong  entstehenden  Strom  und  den  Eüeetrotonus  Dir  einen 
rein  jib^icaliscben  Vorgang,  bedingt  durch  den  Bau  des  Nenren. 

*  An  Siugediieren  durchschnitt  er  eine  Ansaht  Nerreo  und  exstir- 
pirte  die  peripherisehe  Ausbreitung  mSglicbst  sorgfiUtig.  Wenn  nach 
3  Wochen  bis  6  Monaten  das  centrale  Ende  ganz  ohne  Auslänfer 
glatt  vernarbt  war,  so  konnte  awischen  Längschnitt  und  einer  solchen 
Narbe  (die  S.  als  eine  Art  natOrliohen  Querschnitts  betrachtet)  nie- 
mals ein  Strom  nachgewiesen  werden.  £in  Querschnitt  des  Nerven 
war  gegen  die  Narbe  stets  negativ. 
•  Ein  vergoldeter  Muskel  aeigte  den  Muskelstrom  gleichfallS|  und 

S.  schliesst  daraus,  dass  die  von  Münk  aufgestellte  Ansicht  von  dem 
Einfluss  der  Lymphe  als  Nebenschliessung  für  den  Muskelstrom  nicht 
haltbar  sei.  Er  schliesst  sich  in  Bezug  auf  den  Muskel  ganz  den 
Ansichten  Heritann's  an,  dessen  Versuche  er  mit  demselben  Erfolg 
wie  iener  wiederholt  hat.  BMMtbaL 


K.  ViKBOBDT,  Ueber  die  Ursache  der^  yenchiedeneii  £nt- 
wickelang  des  Orstssannes  der  Haut 

FnMnßL*B  Ardi.  187€l  IL  M7>«M. 

IL  KoTTBHKAUP  ^  H.  Ullbic»,  Vereache  Uber  den  Raam- 
nnii  der  Haut'  der  oberen  ExtremitKt 

ZoHiebr.  f.  Biol.  VI.  87-52. 

K.  ViERORDT,  Die  Abhängigkeit  der  Ausbildung  des  Rauin- 
sinnes  der  Haut  von  der  Beweglichkeit  der  Körpertheile. 

Ebenda.  8.  63—72. 

Auf  Vierobdt's  Veranlassung  unternahmen  K.  &  U.  eine  ge- 
nauere Untersuchung  des  Raumsinnes  der  oberen  Extremität.  Sie 
befestigten  Stecknadeln  in  bekannten  Abständen  an  Brettchen  und 
berührten  die  Haut  mit  den  Köpfen  der  Stecknadeln.  In  Vorver- 
suchen stellten  sie  annähernd  die  Distanzen  fest,  welche  au  den  ver- 
schiedenen Hautstellen  einigerraaassen  deutliche  Doppelcmpfindungen 
verursachen.  Mit  diesen  wurden  dann  die  definitiven  V^ersuche  ge- 
macht, indem  die  Zahl  der  richtigen  Angaben  unter  einer  grösseren 
Reihe  ermittelt  wurde,  welche  noch  durch  Vexirversuche  unterbrochen 
war.  AU  richtig  wurden  nur  solche  Angaben  betrachtet,  in  denen 
niebt  nur  die  swei  Pankte  gesondert  emptunden,  sondern  auch  die. 
Bichtang  ihrer  Verbiodongdinie  —  ob  parallel  oder  senkrecht  sur 
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Aze  der  Eartremitftt  —  ricbtig  beseiohnet  wurde.  In  einer  sweiten 
Reihe  tod  Versuchen  wurde,  nadi  einem  gleicfafidk  aehon  von  Wbbbb 
benoteten  Ver&hren,  bei  gesohloseenen  Angen  eine  HaotsteUe  mit 
einer  Stneknndel  berfllurt  nnd  die  Veranchspereon  mnsste  die  Stelle 
mit  einer  Nadel  angeben;  et  wnrde  dann  der  mittlere  Fehler  in  die- 
sen Angaben  ans  allen  Versuchen  an  einer  Stelle  berechoet.  Aus 
allen  diesen  Versuchen  (mit  Ausschluss  derer,  wo  weniger  als  50Vo 
richtige  Angaben  gemacht  wurden)  berechnen  die  Vff.  eine  Tabelle 
der  relativen  Empfindlichkeit  aller  Hautstellen  der  oberen  Extremität. 
Danach  nimmt  im  allgemeinen  die  Feinheit  der  Empfindung  nach 
den  Fingerspitsen  hin  zu,  ist  in  der  Querricbtung  grösser,  als  in  der 
Lingsrichtung  u.  z.  ist  der  Unterschied  auf  der  Dorsalseite  grösser 
als  auf  der  Volarseite;  die  Volarseite  empfindet  feiner  als  die  Dorsal- 
Seite.  Alle  diese  Sätze  bat  schon  E.  H.  Weber  aus  seinen  Versuchen 
abgeleitet,  die  Versuche  der  Vff.  haben  aber  die  Zablenwertho  im 
Einaelnen  noch  genauer  festgestellt. 

Diese  Zahleuwerthe  benutzt  nun  ViERORDT  zur  Prüfung  seiner 
am  ersten  Orte  ausgesprochenen  Hypothese,  dass  die  Feinheit  des  Raum- 
sinnes einer  Hautstelle  in  Beziehung  stehe  zu  der  Beweglichkeit  des 
betreffenden  Theiles.  Durch  übersicfatliche  Zusammenstellung  der 
Zahlen  für  die  einzelnen  Abtheilungen  der  oberen  Extremität  ergiebt 
sich,  dass  in  jeder  Abtheitung  die  Unterschiede  der  Feinheit  des 
Raumsinnes  nahesa  proportional  sind  den  Abständen  von  der  Dre- 
hungsaxe  des  betrtfiinid«!  Theiles.  V.  stellt  daher  als  Ergebniss  der 
Ontersoehnng  den  Sate  an(  dass  die  Feinheit  des  Banmsbnes  an 
einer  beslfmmten  Stelle  gleich  ist  der  Summe  sweier  Glieder,  deren 
einer  den  Werth  Aber  der  Oelenkaze  bedentet,  deren  «weites  dem 
Abstände  Ton  der  Gelenkaxe  proportional  ist»  Die  CMhigkeit  dieses 
Geseties  Ar  Oberarm^  Vorderarm»  Hind  nnd  Finger  wird  aus  den 
Mittelsahlen  ftr  diese  Gliederebeile  abgeleitet  In  gleichen  Abstin« 
den  von  ihren  besttgffcben  Gelenken  ?erhalten  sich  die  Feinheiten 
der  genannten  Heile  su  einander  wie  1 : 3,5 : 29 : 160.  Eine  Erörte- 
rung der  Eeziebungen,  welche  swisohen  der  Eotwickelung  des  Raum- 
sinnef  und  den  Bewegungvgrössen  der  verschiedenen  Hautstellen 
efnes  Gliedes  bestehen,  verspricht  V.  demnächst  m  liefern. 

Boseoihal» 


A.  CzEBMY,  Versuche  Uber  Kehlkopfsexstirpation, 

Wien.  med.  Wochenschr.  1870.  No.  27. 
Vf.  bespricht  die  Ausführbarkeit  der  totalen  Exstirpation  des 
Larynx  und  die  Indieationen  zu  dieser  bisher  am  Menschen  noch 
nicht  ausgeführten  Operation.  Versuche  an  Thieren  gaben  ein  un- 
günstiges Resultat  Von  5  Hunden  starben  4.  Indessen  ist  zu  be- 
denken, dasB  die  Nachbehandlung  bei  Tbieren  —  schon  nach  der 
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blonen  Tnolieotoiiiie  —  bedeatend  schwieriger  and  nnslcherer  Ist  als 
bei  Menscbeo.  Yt  rfttb,  der  Operation  die  Tracbeotomie  Toraussu- 
schicken;  am  Besten  wird  dieselbe  einige  Wochen  yorher  gemacht, 
damit  die  Trachea  mit  der  Haut  verwachst  nnd  ein  Hinabgleiten  der 
TVachea  nach  der  AblOsang  yom  Kehlkopf  nicht  stattfindet.  Die 
Exstirpation  selbst  wird  in  folgender  Weise  ausgeAlhrt  Nachdem 
dorch  die  Lnfifistel  ein  starkes  Eaatscbnkrohr  aar  Verhfltnng  der 
Blntaspiration  in  die  Trachea  eingeschoben  ist,  werden  die  Weich- 
theile  in  der  Mittellinie  vom  Zungenbein  bis  zur  Luftfistel  gespalten 
und  nach  beiden  Seiten  vom  Kehlkopf  abpräparirt.  Sodann  wird 
die  Trachea  dicht  unter  dem  Ringknorpei  quer  durcbtrennt,  der  Kehl« 
köpf  mit  einem  Haken  vom  Oesophagus  abgesogen  und  während  ein 
Assistent  das  Ende  der  Trachea  durch  einen  Schwamm  vor  dem 
Einfliessen  von  Blut  schützt,  wird  das  Bindegewebe  zwischen  Schlund- 
kopf und  Larynx  ohne  Verletzung  des  ersteren  durchtrennt.  Ist  die 
Ablösung  bis  zu  den  Oiesskannenknorpeln  vorgedrungen,  so  wird 
die  Exstirpation  durch  einen  Schnitt  parallel  dem  oberen  Rande  des 
Schildknorpeis  vollendet.  Es  ist  rathsam,  den  Kehldeckel  zurückzu- 
lassen, da  er  für  die  Ueberleitung  der  Nahrung  aus  dem  Munde  in 
die  Schlundhöhle  —  über  die  Wunde  hinweg  —  von  Bedeutung  ist. 
—  Indicirt  ist  die  totale  Exstirpation  bei  Epithelialcarcinomen  des 
Larynx,  welche  sich  durch  die  Laryngotomie  nicht  vollständig  ent- 
fernen lassen.  —  Schliesslich  versuchte  Vf.  an  dem  überlebenden 
Hönde  den  Kehlkopf  durch  ein  Tförmiges  Kautschukrohr  bu  ersetzen, 
in  welefaem  eine  Hetallsungcn pfeife  enthalten  war.  Dorch  ein  Ventil 
wurde  die  Respiration  so  geregelt,  dass  nur  ein  Tbeil  des  Esspira- 
tionsstromes  die  Pfeift  passirte.  Es  gelang,  dem  Gähnen  der  Hunde 
ähnliche  Tdne  hervorsumfon. 

(Die  Idee  des  Ersataes  der  Stimmbänder  durch  eine  Zungen* 
pfoife  hat  Buerst  Cebbiuk  ausgesprochen  und  an  einem  Kranken 
ausaufthren  Tersuebt.  Re£)  l^dsisiibwg. 


Fiedleb  &  HABTENeriBiM,  MiÜhdlangen  aas  dem  Stadtkran- 
kenhause  zu  Dresden.  Zar  Hydrotherapie  des  Typhas  and 

anderer  acater  Krankheiten. 

Arcb.  f.  Heilk.  XI.  97- 118. 

In  einem  Falle  von  Typhus  exanthematicus  und  zwei  Fällen 
von  Typhus  abdominalis,  welche  mit  kalten  Bädern  von  12"— 17''  R. 
von  15  Minuten  Dauer  und  öfters  noch  mit  Eiswasserübergiessiingen 
behandelt  wurden,  fanden  die  Vff.  bei  gleichzeitig  im  Keclum  und  in 
der  Achselhöhle  vorgenommenen  Messungen,  dass  die  Temperatur 
unmittelbar  nach  dem  Bade  in  dieser  tieter  sinkt,  als  in  jenem,  dass 
sich  aber  sehr  bald  (ca.  V«  Stunde  nach  dem  Bade)  dieses  Verhält- 
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Bits  mnkelirtt  indem  die  Temperatar  in  der  AdwelliOlile  eme  be- 
trüclitlichere  Höbe  erreiebt^  als  im  Rectam  and  äcb  lingere  Zeit  (ce. 

Stunde)  0^5  bis  1^  G.  Aber  dieser  erbftlt  Erst  spiter,  suweilen 
erst  nseb  oa.  2  Stunden  sinkt  die  Aobaelhöldentemperatar  wieder 
aor  Temperatur  des  Rectam,  resp.  unter  dieselbe  berab.  Vff.  erklä- 
ren sich  dieses  Verlialten  daraus,  dass  auf  die  ursprüngliche  durch 
das  kalte  Bad  verursachte  Oonti-action  der  kleioen  Hautgefllsse  eine 
Erweitemng  derselben  folgt,  dass  das  Blut  in  diesen  erweiterten  Ge- 
fassen  rascher  strömt  und  dass  dieser  vermehrten  Stromgeschwindig- 
keit entsprechend  die  Reibung  an  den  Wänden  und  der  Stoffwechsel 
durch  die  verdünnten  Wände  hindurch  stärker  wird  nnd  beträchtlich 
aunimmt. 

Zum  Vergleich  beobachteten  die  Vff,  den  Gang  der  Temperatur 
in  Achselhöhle  und  Rectum  bei  einem  gesunden  20jährigen  Menschen, 
welcher  15  Minuten  lang  ein  Bad  von  13,5°  R.  Anfangstemperatur 
nahm.  Aus  den  Ergebnissen  der  IV4  Stunden  lang  nach  dem  Bade 
fortgesetzten  Messungen  schliessen  sie,  dass  bei  Gesunden  eine  solche 
Differenz  mit  Ueberwiegen  der  Achselhöhlentemperatur  nicht  einzu- 
treten scheint,  ausser  etwa  bei  Menschen  mit  dünner  Cutis,  reizbaren 
Individuen  etc.  Es  ist  jedoch  zu  bemerken,  dass,  wie  die  mitgetheilte 
TabeUe  ergiebt,  der  Qang  beider  Temperaturen  genau  ebenso  er- 
folgt, nur  langsamer,  wie  naeb  dem  Bade  Fiebernder,  nlmlieb  an- 
nicbst  sebnelleres  Sinken  in  der  Aebselbdble,  dann  Ansteigen,  wäh- 
rend im  Rectum  die  Temperatur  noob  sntkt  nnd  erst  später  steigt^ 
so  dass  scbliesslicb  beide  Tbermometer  gleich  stehen 
nnd  wegen  beendigten  Versuchs  das  Ueberwiegen  der  Aohselbtfbla 
niebt  mehr  beobachtet  wurde.  (Vgl  die  Angabe  des  Ref.  Cbl.  187a 
16&.  nnd  wegen  der  Erklärung  aller  dieser  Vorgänge  eine  dem- 
nächst  in  ViB0HOW*s  Arduv  erscheinende  Arbeit  desselben.) 

gfssSoib 


H.  RoEBER,  Aus  der  inedicinischen  Klinik  des  Prof.  Thier- 
FfiLDJOt  in  Bostock.   Fall  von  Palmonalklappeninsu£Qcienz. 

Bsrl.  klin.  Wocbenscbr.  1870.  No.  19. 
Ein  20jähriger,  ziemlich  kleiner  und  schwächlich  gebauter  Fär- 
bergeselle erkrankte  in  der  zweiten  Hälfte  des  Septembers  v.  J.  ohne 
bekannte  Veranlassung  und  ohne  gleichzeitigen  Qelenkrheumatisnras 
an  einer  Pericarditis,  doppelseitigeD  Pleuritis  und  linksseitiger  Pneu- 
monie. Alle  diese  Affectionen  worden  glücklich  überstanden,  es  wa- 
ren nur  eine  Adhäsion  des  vorderen  rechten  Lungenrandes  an  die 
Brustwand  und  Veränderungen  am  Herzen  zurückgeblieben.  Die 
Untersuchung  des  letzteren  ergab  Anfangs  November  folgende  Re- 
>sultate.  Die  Herzdämpfung  beginnt  links  vom  Sternum  von  der 
3.  Rippe,  reicht  nach  rechts  in  der  Höbe  der  5.  Rippe  bis  sum  rech- 
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teil  SteniAirMid,  nach  links  bis  sum  Spitienstois,  der  im  5.  JCR. 
2  Cm.  nach  atusen  von  der  1.  Hammillarlinie  liegt.  Ueber  die  ganae 
HeradämpfuDg  verbreitet  ist  eine  Pulsation  sichtbar,  am  deatliehstea 
im  linken  2.  Intercostab^um.  Elier  fühlt  man  mit  der  aufgelegten 
Hand  einen  deutlichen  systolischen  luid  einen  sehr  starken  diasto« 
lischen  Stoss.  Dem  entsprechend  war  der  2.  Puinomalarterienton 
sehr  stark  accentuirt,  aber  gleichzeitig  von  einem  massig  starken, 
hohen,  fast  musikalischen  Geräusch  begleitet.  Dasselbe  war  am  stärk- 
sten unmittelbar  neben  dem  Sterniim  und  Hess  suh  nach  rechts  bis 
zur  Mitte  desselben  und  längs  des  linken  Sternalrandes  herab  bis 
zum  4.  Rippenknorpel,  jedoch  immer  schwächer  werdend,  verfolgen. 
An  der  Herzspitze  ein  schon  früher  waiirnehmbares,  laute»,  blasen- 
des, systolisches  Geräusch  und  ein  kurzer  diastolischer  Ton,  Die 
Aortentöne  im  2.  rechten  Intercostalraum  und  über  dem  Sternaiende 
des  3.  rechten  Rippenknorpels  ganz  rein,  ebenso  die  Carotidentöne 
normal. 

Das  diastolische  Geräusch  über  der  Pulmonalis  verschwand  An* 
fangs  noch  hin  und  wieder,  blieb  aber  dann  constant  und  zeigte  nur 
hin  and  wieder  Verftnderungen  im  Timbre,  Charakter  und  in  der 
Intensit&t.  Heist  war  es  ein  aiemlieb  lautes,  langgezogenes,  singen- 
des Oerfiusch  von  betrftehtlicher  SehaUböhe.  Die  grösste  Intensitit 
liatte  es  stets  am  linken  Stemahrand  in  der  Höhe  dea  8.  Rippenknor* 
pels  und  erstreckte  sich  von  hier  mehr  oder  weniger  weit  nach  allen 
Richtungen,  jedoch  nie  Aber  den  rechten  Stemahrand.  Auch  an  der 
Heraspitae  war  es  nie  an  hdren.  Am  Sternaiende  des  4.  linken  Rip- 
penknorpels vernahm  man  es  gteichaeittg  mit  dem  auf  eine  In* 
aufificiena  der  Mitralis  au  beaiehenden,  an  der  Spitae  am  lautesten 
erscheinenden  systolischen  Geräusch.  Bei  gesteigerter  Heraaction 
verschwand  der  2.  Pulmonalarteriwiton  gans  und  ee  blieb  dann  nur 
das  diastolische  Geräusch  hörbar. 

Vf.  hält  in  diesem  Falle  das  Vorhandensein  einer  allerdtnga 
nur  geringen  Insufficienz  der  Pulmonalarterienklappen  neben  einer 
Insufficienz  der  Mitralklappe  nach  den  physikalischen  Erscheinungen 
fiir  sweifellos.  FMuImL 


£.  BiDDEB.   Die  Form  und  Lageveränderongeii  des  Uterus 

im  Wochenbett 

Petersburger  Med.  Zeitecbr.  XVII.    H/L  4  u.  6. 

C.  Cjusd^    Beiträge  sar  Bestimmiing  der  normalen  Lage 

der  gesanden  Gebärmutter. 

Areb.  f.  Oyntkologie.  I.  84^194. 

Bei  einem  Beobachtunpsmaterial  von  286  Fällen  fand  B.  in 
Uebereioatimiuung  mit  WiiiCK£L,  SciiaÖDEB  und  Uobwitz,  das&  der 
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Utenis  nar  in  den  ersten  Tagen  naeb  der  Entbindong  eine  aufrecbte 
Stellung  emhftlt,  später  aber  sebr  bftufig  anteflectirt  und  anterertirt 
gefunden  wird,  und  awar  beobacbtete  er  46,5  pCt  AntefleztoDen, 
20  pCt.  Aotevernoiieo ,  dagegen  um  1,4  pCt  RetroTereioDen.  Um 
die  Riobtigkeit  von  Mabtih's  Angabe,  dass  mangelbafte  RückbildoDg 
der  Plaeentantelle  eine  Ursacbe  der  filezioiieii  eei,  sa  prflfeo,  be- 
•timiDte  er  den  l^ts  der  Placenta  m  1d9  FftUen  und  fand,  daas  yon 
78  Frauen  mit  dem  Piaceotanits  an  der  bintem  Wand  53  =  72,6 
pCti  Yon  63  Frauen,  bei  welchen  die  Placenta  vorn  sass,  aber  eben» 
fiüls  22  =3  41,6  pOt.  Anteflexionen  bekamen,  and  scbliesst  daraus, 
sowie  aus  der  äusserst  geringen  Zahl  von  Betroversionen,  dass  andre 
Momente  einen  viel  bedeutenderen  Einfluss  auf  die  Entstehung  der 
Flexionen  haben  nnüssten.  Als  solche  sieht  er  Weichheit  des  Uteru^ 
seine  Schwere  und  die  Wirkung  der  Bauchpresse  an.  Besonders 
derb  und  fest  fand  er  den  Uterus  im  Allgemeinen  bei  Entzündungen 
seiner  Anhänge  und  dementsprechend  kamen  hierbei  Flexionen  viel 
seltener  vor,  was  vielleicht  auch  darin  seinen  Grund  hat,  dass  die 
Exsudate  den  Uterus  mechanisch  aufrecht  halten.  Das  gilt  natür- 
lich nur  für  die  erste  Zeit  der  bestehenden  Exsudntion,  während 
diese  später  bekanntlich  oft  Lageveränderungen  hervorruft. 

Die  klinische  Bedeutung  der  Flexionen  im  Wochenbett  ist  un» 
erheblich,  besonders  da  sie  sich  später,  wie  eine  kleinere  Zahl  von 
Fällen  wahrscheinlich  macht,  wieder  verlieren.  —  Ansammlung  von 
Lochialsecret  in  der  flectirten  Gebärmutter  schien  niemals  Ursache 
▼on  Nachwehen  au  sein}  dagegen  fand  sich  bei  letaleren  oft  die 
Plaeentantelle  auiEallend  dick|  uneben  und  mit  BIntgerinseln  beaetat 

CbidA  kommt  ebenfaUs  dareh  Untersoehung  von  3000  W9eb- 
narüman  aa  dem  Reanltate,  dasa  VorwArtslegungen  sehr  häufig  sind, 
denn  er  nottrte  897  Anteyeraionea  and  326  Anteflexionen,  glaabt 
aber,  dasa  wenigstens  die  doppelte  Anaahl  herausgekommen  sein 
wfirdef  wenn  früher  |  ebenso  wiejetat,  aacfa  alle  geringen  Qrade 
sorgflUtiger  angemerkt  w'iren. 

Rllekwirtslegangen  kamen  dagegen  nur  28  (also  noeb  nieht 
1  pOt,  vor.  Die  Untersuchungen  wurden  meist  awisehen  dem  lehn* 
ton  und  fünfaehnten  Tage,  nie  vor  dem  vierten,  angestellt. 

Sectionen  neugeborener  Kinder  und  junger  Mädchen  haben  dem 
Verf.  bestätigt,  dass  Arom's  Angabe,  der  Uterus  sei  immer  in  leich- 
tem Qrade  antefleetirti  richtig  ist,  und  hierdurch  ist  im  Wochenbett 
die  Disposition  gegeben  aor  Entstehung  stärkerer  Anteflexionen, 
welche  mithin  hier  als  normaler  Zustand  anzusehen  sind,  und  weder 
auf  mangelhafte  Rückbildung  (der  Placentarstelle^  Mabtui)  beruheui 
noch  auch  irgendwelche  Beschwerden  machen. 

Retroflexionen  im  Wochenbett  sind  immer  pathologisch,  und 
entstehen  bei  Schlaffheit  des  Organs,  bei  starken  Blutungen,  starkem 
Druck  von  aussen,  Weite  des  Beckens,  Schlaffheit  der  hintern  Scheide- 
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wand  und  DammrisseD.  Andre  Momente  kODnen  nor  eine  bestehende 
RetroflexioD  TeretKrken.  Dm  Selbstnäbren  hindert  die  Entstehung 
der  Retroflexion  nicht  Die  Lageverilnderang  an  sieh  maeht  in  kei- 
nem Falle  Beschwerden;  es  ist  daher  auch  nnr  ein  symptomatisches^ 
d.  h.  bei  gleichseitiger  Anfanie  ein  roborirendes  Verfahren  einauhal- 
ten,  während  bei  Retroflexionen  auch  adstringirende  Injeotionea  wa 
machen  sind.    Andre  Medicationen  sind  überflüssig. 

In  weiterem  Verlauf  nimmt  der  Uterus  allmählich  wied«r  eine 
gradere  Lage  an,  doch  bleibt  die  Neigung  zur  Vorwfirtslagerung,  so 
dass  Vf.  diese  auch  ausser  dem  Wochenbett  als  physiologisch  ani^iclit. 
Schliesslich  bespricht  er  die  Einwirkung  der  Nachbarorgane  auf  die 
Stellung  des  Uterus,  besonders  die  der  Blase,  welche  gefiillt  den 
Uterus  immer  ante?ertirt  und  nach  oben  hebt  t.  BsMlbtif. 


Hleiuere  JlliUheiliuigeu. 

W.  GoLDäiBHBBy  Zur  Kenntniss  des  Electrotonns.  pniion't  Anib.  III. 
MO— Mt. 

Gegen  die  Ton  OBORBAOn  TertDchte  BrkUrnni?  den  Electrotonns  erhebt  Gold- 
tiKREB  sunädut  den  Einwand,  welchen  ochon  der  Ref.  vorgetragen  hat,  dass  dann 
die  eleetrotODischea  Pbasea  an  den  beiden  Seiten  einer  nnd  derselben  Merveo* 
•tneln  sntgegongetatal  isin  mAMtin.  Sodann  Bssht  sr  dsrsnf  nnfiMrlnain, 
dsM  beim  Absohneiden  «Uim  Nerrenttfiekea,  s«i  e«  anf  Saiten  der  poleritireodea, 
Bei  es  anf  Seite  der  abgeleiteten  Strecke,  nach  der  OBpNBAOKN'scbeii  AuffassuDg  »tcts 
eine  VemtKrkttng  des  Electrotonns  auftreten  müsste.  In  daraufliin  angestollten  Ver- 
sueben  fand  Vf.  aber  meieteu«  eiue  Abnahme,  einige  Male  gar  keine  Veränderung 
und  nar  in  wenigen  flUen  sine  so  geringe  YenllfkQng,  dais  sie  idelil  nie  SHtae 
der  QnCnaanw'teben  Auiebt  gelten  konnte.  Beewlhe! 

D.  HuiziNQA,  Die  Unerregbarkeit  der  vorderen  Bückenniarkssträcge. 

PrLÜQKH'8  Arch.  III.  81—89. 

Aladofp,  Ueber  die  Erregbarkeit  einiger  Partieen  des  Rückenmarks. 
Bull,  de  Tacad.  de  St.  Petersb.  XV.  1&— 21.  (M^langes  biologiqnes  VII.  811-819.) 

H.  bebaaptet  nach  leinen  Versacben  an  dem  der  Llinge  nach  fai  eine  vefdew 
and  bintere  HMUle  geepnltenen  BflekensHurk  dee  Froeebee,  daei  Beienng  der  Vorder- 
•trtnge  niemals  Zuckungen  bewirken,  wenn  nielU  Stromscbleifen  in  die  Wanteln  ein« 
drinf^cn.  Sind  die  Hiiiterstränge  nicht  oder  nnvollständig  abgetragen»  eo  kOnneft 
Keäexzackungen  auftreten,  wie  auch  Maysb  sab.    (Cbl.  1868.  759.) 

A.  bat  nater  E.  Croa's  Leitnng  Versnebe  an  Bunden,  Kaabuben  nnd  FMeeheo 
angeeMIt.  Ueebanieebe  nnd  eleettlMiie  Beieuag  der  Tordefetrlng«  waftn  wbfkongs* 
los,  wenn  die  graue  Sobstans  vollstHndig  entfernt  fvar.  8»  Isage  aber,  als  SpwStt 
derselben  auf  den  VorderstrKngen  eurfickgeblieben  waren,  war  ancb  die  Beisang 
wirksam.  A.  sieht  in  diesen  Versuchen  eineu  Beweis  für  die  Beisbarkeit  der  grauen 
Substans,  die  Beisbarkeit  der  Vorderstränge  aber  hält  er  für  lehr  nawabnebeinlicb 
(Vgl  «ber  den  Gegenetand  Cbl.  1S68.  517  n.  TO9t  1869.  741). 

CroN  theilt  in  einer  Anmerlrang  mit,  dass  er  an  den  Banden,  welche  3  Tage 
nach  der  Operation,  bei  welcher  da<t  Rückenmark  am  ernten  Halswirbel  durch- 
schnitten war,  au  Verblutung  starben,  noch  Vorblutungi^krampfe  beobachtete,  was 
im  Qegensats  zu  den  Angaben  tou  Kdssmaoi.  &  Tehmka  utebt.  Roienthal. 
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Leven  et  Laborde,  Recherches  exp^rinientales  sur  raotion  pbysiolo- 

gique  de  l'ös^rine.    Gaz.  mt5d.  1870.  No.  3.  n.  r>. 

Eserin  ist  das  krystallisirbare  Alkaloid  der  Calabarhobne  von  A.  V^e  darge- 
stellt, während  das  vou  Jobut  und  Uessb  gewooueue  Pbysostigmin  ein  Gemenge 
▼OB  TMvditwIraeii  Kdipm  mIb  mII.  Die  V«rf{ftaiifiorMlieiovDg«n  «o  FMtoeheii, 
die  Vii  oder  Hunden,  die  1  Cgrro.  der  eufgeaimil  L5iiui(  dtetes  Alkaloids  unter 
der  Bant  erhalten  hatten,  unterscheiden  sich  kanm  von  denen  nach  Calabareinwir- 
kung  (Cbl.  1868.  311.  668  u.  8  w.),  und  auch  die  VfT.  suchen  in  der  Lülimnng  der 
Bückenmarksfuuctioneu  den  centralen  Ursprung  der  lutoxicationM^^mptome.  Nur 
•ia  PblBOinen  iit  DMh  ihrer  Angebe  d«i  Mlierea  Espeffmenletoren  In  aeinem  Üoi* 
fang  and  Bedeutong  entgengen  oder  wenigelene  nar  im  Beginn  der  Vergiftung  be> 
•cbrieben  und  spKter  mit  allgemeinen  KrSmpfcn  verwechselt  worden.  Es  sind  die- 
ses die  fibrill&ren  Mii.'^kfb.uckungen,  die  in  allmählich  sich  steigender  Ausdehnung 
und  Stärke  sKromtiiche  glatte  und  gestreifte  Muskeln  bis  au  einem  Urade  ergreifen, 
der  den  ttuBeheB  Contmetionen  bei  Perel.  egitene  an  Helligkeit  idebte  necbgiebt; 
die  Darmeontraetionen,  die  nnregolmlssigen,  Atürmischen  Bewegungen  det  Heteene 
(bei  CalabaranwendiMig  nicht  beobachtet.  Ref.),  die  verKnderte  Respiration,  selbst 
die  Verengerang  der  Pupille  ist  durch  dieses  Verhalten  bedingt.  Die  Pnpille  ver- 
engt sich  auch  nicht  sofort,  sondern  immer  gebt  eine  Erweiterung  voraus  und  die 
ifdMiffe  Yerengerong  erfolgt  aebr  ongleiebndbelg;  wird  dea  SttekeaBirk  veififteter 
F!r8aebe  Toa  Bnlbna  bia  som  Liunbarlbell  berab  letatört,  so  treten  idebt  elldn  in 
den  vorderen  Extremitäten  keine  Zuoknngen  auf,  sondern  die  Pupille  bleibt  ancb 
erweitert.  Spritzten  die  Vff.  das  aufgefangene  Blut  einer  mit  1  Cgrm.  Eserin  ver- 
gifteten Ratte  einer  sweiten  unter  die  Haut,  so  traten  nach  V4  Stunde  auch  bei  die» 
aer  flbillllre  Snekoagen  nad  Yereogerung  der  Pnpille  auf}  fai  einigen  Tagen  eibcilte 
aieb  dea  -TUa«^  ging  aber  kora  darauf  an  Kachexie  zu  Gmnde;  die  Obdnotion  aaigte 
vielfache,  «erstrente,  eitrige  Heerde,  die  wohl  mit  dem  geschilderten  Vergiftungsver« 
fahren  in  Verbindung  stehen.  Dieses  Experiment  wurde  mit  gleichem  Erfolg  einige- 
mal wiederholt.  Das  Blut  vergifteter  Tbiere  zeigte  aablreicbe  Httmogiobiakr^stalle; 
dfr  Urin  entbleit  Zneker.  BeM^ewAL 

Schotte,  Ueber  Resorption  und  AosscheidaDg  medioamentiteer  Stoffe 
in  vereiterten  PlenraböUen.   Bnon«M*a  dt  nv  BoiinSenfoan*i  Arob.  18M. 

467-472. 

In  die  Pleurahöhle  eines  Patienten,  dessen  pleuritiscbes  Exsudat  sich  in  Eiter 
aaagearandelt  hatte  nud  doreb  eine  kttnstlicb  gemachte  Oeffnnng  seit  awei  Monaten 
anafleaa,  Warden  90O  Ora.  ^aer  V4  pCt  Jod  and  Ve  pCt  JodkalimilOeaag  eiagaK 
aprilatj  am  nBebaten  Tage  konnte  au»  dem  enteiweissteu  Ausfluss,  sobald  er  con- 
centrirt  wurde,  nur  noch  geringe  Spuren  von  Jod  durch  Zusats  von  Salpetersäure 
(wohl  irrthümlicb,  hier  wie  an  anderen  Stellen,  für  „salpetrige  Säure".  Ref.)  und 
BiBrke  resp.  Cblorolorm  gewonnen  werden;  das  ansgewasebene  Eiweisecoagnlam 
aber  aeigle  aaeb  der  Vereechnng  noeb  einen  betrlebtUeben  Qeball  aa  Jod,  daa  aba 
wahrscheinlich  einem  Wasseratoff  Im  Eiweis«  sobstituirt  war.  Das  resorbirte  Jod 
fand  .lieh  reichlich  im  Harn  vor.  Als  andrerseits  der  Kranke  nach  einigen  Tagen 
Jodkalium  innerlich  bekam,  Hess  sich  nach  zweitägigem  Gebrauch  im  pleuritisobea 
Eiter  Jod  auf  obige  Weise  darstellen,  ein  Resultat,  daa  in  merkwärdigem  Wider- 
^nieb  an  dea  Beobaebtnngen  von  R.  Qinion  und  O.  ScwuLiraaa  alebt»  wosaeb  bi 
den  gewöhnlichen  Abcesseiter  kein  Jod  fibergeht 

Das  gleiche  Verhalten  in  Beeug  auf  Resorption  und  Anaacheidung  wie  Jod' 
kalium  zeigt  auch  Rhodankalium.  H.  Qcincks  fügt  noch  folgende  Thatsacben  binzU| 
ohne  eine  Erklärung  biefür  geben  ku  können:  Ein  Kranker  mit  P^opneumothorax 
efbielt  S  Tage  Undnreb  Jodkalinm  nad  Smal  koUeaa.  Lltidom;  ia  dem  doreb  Pniie> 
ÜMi  gewannanen  Bier  lieaa  aieb  ebeaaowoU  Jed  aof  obige  Weite  wie  Litblan 
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▼ermittelst  des  Spektralapparata  nacliweiflen.  Als  ein  Pfttient  mit  Pyarihros  gena 
14  Tage  laog  Jodkaiium  2,0  p.  d.  erhielt,  war  im  geöffneten  Absceas  kein  Jod 
BMlwawdMNi;  ab  «r  ab«r  2nftl  0^  grm.  koUrnit.  Lttfaiuin  bekommoo  hak,  UeM 
aich  diaiM  aaeh  am  folgaadm  Tage  im  Bitar  anfBodeo.  Dar  Eiter  von  aiaaB 
Lympbdröscnabscess  eines  anderen  Pat.,  dem  Bowobl  Jodkaliam  (4,0)  wie  Bhodan» 
kaliam  (1,0)  rerabreicbt  war,  gab  iät  keinen  der  baiden  Stoff«  irgandwelcbe  Raaetioa. 

BadamewAl. 

E.  Delpecu,  Sur  TactioD  v^icanto  dn  oantbaridAte  de  potasie. 

Jonrn.  de  cbim.  mid.  1870.  p.  186—140. 

Die  Empl.  vesic  der  frans.  Pbarmac.  (und  da«  empl.  venicat  ord.  Pliarmac 
bor.  Ref.)  haben  den  Nacbtbeil,  dass  der  Gebalt  an  wirksameD  Stoff,  an  Cantbaridin, 
ein  sebr  scbwaokender  iat,  der  an  Fett  die  Besorption  de«  gefäbriicbeu  Oiftea  ba- 
fflvdwa,  ■eblienliab  das  Hart  (raap.  dat  TarpaatUn  daa  daatoeban  Priparataa,  Bad) 
aina  aaaSlbigc  Haatreiaung  rerarsacbt  and  dan  Geracb  des  Pflasters  nocb  onange- 
■ahmer  macht.  Ein  gutes  Ve.sicaiiH,  das  von  allen  diesen  Nacbtheilen  frei  ist,  bat 
Vf.  aas  der  von  Dbaokndorff  &  Maksino  rlargeatellten  Verbindung  des  Cantbari- 
dine  mit  Alkalien  berettet;  er  brauchte  hiezu  das  caotbaridinsaure  Kali,  da«  fix  ist 
uid  dia  biMamiahaada  BigaaaebafI  in  habaa  Orada  baailat;  aat  aiaar  allnAoliaohaa 
Lfliing  Ton  Cantbaridin  (2  grm.  auf  160)  ward  es  durch  Zusats  einer  coneentrirtaa 
wlaarigen  Aetakalildsaaf  (1,6  gmO  aaigaOUl,  da  aa  in  kaUam  Waaaar  abaalat 
aalösHcb  ist. 

Die  beste  Formel  anr  Verwendung  des  Präparate  ist:  Gelatine  8,09,  Wassar 
10,0,  Alkohol  1<M>,  aMtharidlaa.  KaU  0«tO,  Ol7««ria  9^.  Dia  llaaia  wnrd  aaf  dflnna 
Oottapareb^klattaa  gleichmiaalg  Tarthaih,  ao  dass  jeder  Quadrat- Decimalar  1  Cgnn. 
cantharidina.  Kali  aattUt  Man  kaaa  natttriiab  da«  Pflattar  baliebig  Tavatlrken  und 
achwXaben.  BadimewdtL 


RabuticaUi  Recherobet  aar  let  propri^t^  et  k  mode  d'AlimiiiatioD 

des  aaetitea  de  aodium  et  de  potaaaiam.  Oaa.  bebdom.  1670.  p.  iie—iis. 

Dia  aalpätiigiaartn  AikaUaa  find  TaihilManiiaiig  atdbOa  Körper,  aiak 
hai  aiaar  hOharan  Tanpaiatar  aanatet  wardaa  ala  dia  aalpalaiaanran  Salsa,  in  ko« 

atiandem  Wsaser  sieh  aber  nach  nnd  naah  o^rdiren.  Nach  Vtsooo  ihrer  wftssrigen 
LOenng  erkennt  man  nach  Feksbhics,  wenn  man  sie  mit  etwas  verdünnter  Schwefel- 
sftnre  Tersetat  nnd  biein  Jodkalinm  nnd  Stärkekleister  hinsnfUgt;  dia  firaia  aalpatrige 
8lva  MnaM  das  JadkaUam,  oad  dia  gaaaa  FUM^Mt  «Mbsint  naab  Vt  Mte. 
Ulnlish  fallibt.  In  Urin  Hasaan  aieb  so  aar  Sparen  das  atabft  «oydirlen  Salass 
aaahwaisen,  selbst  als  6  gm.  in  den  Hagen  eingefBhrt  waren;  der  Speichel  achiad 
echon  nach  wenigen  Minuten  nnd  auch  bei  kleineren  Quantitäten  nicht  geringe 
Mangan  dea  Salles  aus.  Letbal  wirkten  nur  aabr  grosaa  Oaban,  s.  6.  6  grm.  in  die, 
Taaa  aiasa  Hmidas  aingeapritst  iMtalaa  iba  im  aiaigMi  Standen,  wie  Yt  anabanft 
dnieb  ihre  Ojgrdalion  aaf  Koslan  des  BlalMuiantoaB;  das  Blat  das  «alSdlslsn  TUa- 
las  soll  fast  achwach  aaner  reagirt  haben;  im  Saraai  fanden  sich  nur  salpeteraaora 
Salse.  Ebenso  ozjdirte  sieb  auch  die  gancc  Menge  de.^  eingeführten  salpetrigs. 
Kalium,  soweit  es  im  Harn  aoageffihrt  wurde;  nur  reiste  dieses  SaU  den  Darm 
atlrkor  nnd  tftdteto,  in  dsa  Blat  aingespritat,  salbatveretKndlicb  aoboo  in  klainaran 
Doeea.  ladilalawrid. 


IkcU^liiam.  Ko.  26,  S.  891  Z.  81  v.  n.  lies:  ätaoharbak off  statt  Stscharlakoff. 

M— eailainea  Ar  das  Cmtratblatt  wolle  mm  an  den  RedMteor,  Berlin,  SIubm  Kof  V«.  1,  aiar 
(MIT  BeiscMass)  an  die  VerlaashaiMlIant,  BerUa,  Ualer  den  JLtedaa  «8,  adressbaa. 

T«*a«  TQB  Ansaat  BlraekwaU  In  BerUa.  —  Draek  vaa  H.  a  Harmaaa  In  Barlla. 
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medicmischcn  Wissenschaften. 


Unter  Mitwirkung  von 

L  Unrnrntf  fk  ieker  oi  C  WcHphal 

redigirt  toh 

X  RoMTithaL 

1870.  «5.  Juni.  No.  28. 


Inltalti   LAVOoit,  da»  GMspbygmoacop  (Orig.-Mitth). — 

Ln«not  4  Oninvs,  Dannbew«gaiifea.  —  Eznsn,  tntmiHtfrMd«  N«tilunt> 
reize.  —  BAaTiiB,  Entstehung  des  Oedems.  —  Chabcot,  LXhmaug  des  tilosso* 
pbarjrogem.  —  Olivkb,  Bebaudluug  der  byfiteriscben  Apbonie,  —  Yclpiar,  fet- 
tig« Mniknlntrophie.  —  BAOSiajnwsK  i,  Wirkung  der  Abführmittel.  — 

Lamdois,  Druckschwankoiigen  in  den  Lungen  durch  den  Hersscblag.  —  K6- 
■lO,  cbaracteristisobe  Tüoe  der  Vocale.  —  Ii  k  m  d  b  l,  Temperatur  der  Scbidelhöble.  — - 
Fa LOK,  Temperatnr  M  VnrgiftnnfWL  —  BniCBBVBAVt  QMit  bai  VUtmt0hamg,  — 

Baricbtignog. 


Dti  Gn-SphygiiMtco|i. 

Von 

Professor  Dr.  Ii.  lABd«!«  in  Grei&wnld, 

JSft  besteht  bekaontUcb  UDter  den  Physiologen  uod  Aeraten  nach 
immer  keine  Ueberemstimmung  der  AnaichteD  darüber,  ob  die  unter 
dem  Namen  des  dikrotischeu  Nachschlages  bekannte  secuudäre  Ele« 
vaUon  an  den  Tulscurven  einem  realen  Bewegungsvorgange  im  Ar- 
terienrohre ibrcu  Ursprung  verdanke,  oder  ob  dieselbe  lediglich  als 
Artetact  zu  betrachten  sei,  hervorgebracht  durch  Nachschwingung 
des  durch  den  primären  Pulsschlag  heilig  aus  seiner  Gleichgewichts- 
lage gebrachten  registrirenden  Instrumentes.  Mau  muss  allerdings 
zugeben,  dass  den  einmal  in  Bewegung  gesetzten  Massen  an  den 
puisprüi'endeu  Werkzeugen  nach  physikalischen  Gesetzen  eine  Nach- 
achwingung  nicht  abgesprochen  werden  kann.  Es  fragt  sich  nur,  ob 
diese  so  gross  sei,  dass  sie  überhaupt  noch  vom  InstrumeDte  ver- 
zeichnet werde^  und  ferner,  ob  gar  der  wirklich  beobaofatete  Naeh> 
schlag  denelbe  sei  mit  dem  angenommeDen,  durch  das  Trägheiti^ 
moment  bedingten.  Je  grtaeer  die  m  bewegende  Miaae  dee  Inatm- 
menlee  isl|  and  je  geringer  die  Wideratände  amfiidlen,  welche  tich 
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dem  bewegenden  Pulsstosse  im  Inatramento  eotgegenstelleo,  um  so 
leichter  kann  die  Nachschwingung  entstehen.  Im  Uebrigen  aber  ist 
ee  gleicbgUtig,  ob  der  Pulsschlag  seine  Bewegung  überträgt  auf  eine 
senkrecht  aufgesetete  Quecksilbersäule  (Chelius),  oder  Wassersäule 
(Naumann),  oder  eine  Hebeivorrichtung  (Vierordt),  oder  endlich 
auf  eine  Druck foder  (Marey),  In  der  That  hat  man  allen  diesen 
Vorrichtungen  den  Vorwurf  gemacht,  dass  sie  von  Naclischwingungen 
nicht  frei  seien.  Das  CzERMAK'sche  Pulsspiegelchen  Hess  sich  schon 
leichter  den  Vorwürfen  gegenüber  vertlieidigen,  da  dasselbe  so  ausser- 
ordentlich leicht  ist,  und  der  Urheber  desselben  die  photographische 
Aufnahme  der  Lichtreflexe  vorschlug.  Dagegen  ist  es  offenbar  nur 
eine  scheinbare  Genauigkeit,  wenn  Ozanam  neuerdings  die  Niveau- 
schwankungen einer  senkrecht  auf  die  Arterie  gesetzten  Quecksilber- 
säule photograpbiren  lässt. 

Ich  habe  ein  Verfahren  ersonnen,  welches  uns  das  Vorhanden- 
sein  des  dikrotistibea  Naehschlages  beweist,  ohne  dass  dabei  auch 
nur  eine  Spur  einer  festen  oder  tropfharflössigen  Masse  in  Bewegung 
gesetzt  wird.  Ich  ging  dabei  von  folgendem  Prmcip  ans.  Die  ober- 
flächlich liegenden  Schlagadern,  welche  ilure  Bewegung  der  flberlie- 
genden  Haut  mittheiien,  werden  natfirlicb  durch  die  Mitl>ew«gang 
dieser  Hantsehicht  aneh  diejenigen  Lafttheiiohen  mit  in  Bewegung 
setsen,  wekktt  dar  Haut  anliegen.  leb  sperre  nun  die  dfinne  Luft- 
schicht oberhalb  des  pulsirenden  Haotbesirkes  durch  eine  sehr  seichte 
Metallrinne  ab,  die,  6  Cm.  lang  und  1  Cm.  breit,  so  auf  die  flaut 
gelegt  wird,  dass  sie  mit  ihrer  concaven  Seite  den  Längsvcrlauf  der 
Arterie  deckt.  Don  sehr  engen  Zwischenraum  zwischen  der  Metall- 
wand und  der  Haut  fülle  ich  mit  einem  brennbaren  Gase,  am  ein- 
fachsten mit  Leuchtgas  an.  Zu  dem  Hehufe  verbinde  ich  mit  dem 
einen  Ende  des  gewölbten  Metalltutinels  eine  zuleitende  Gasrohre; 
mit  dem  anderen  Ende  hingegen  setze  ich  durch  ein  kurzes  Kaut- 
schukzwischenstück ein  knicti'i  nii|,''  aufwärts  gebogenes  ülasröhrchen 
in  Verbindung,  dessen  iSpitze  eine  nadeldünne  Oefi'nung  zum  Aus- 
tritte des  Gases  durchbohrt.  Ich  lasse  das  Gas  bei  minimalstem 
Drucke  durch  den  die  Arteric  der  Länge  nach  überwölbenden  Me- 
talltunnel streichen  und  entzünde  es  an  der  »SpitzenÖflPnung  des  Glas- 
röhrchens. Die  B'lamme  uaii  nur  wenige  Millimeter  hoch  sein.  Nun 
erkennt  man  schon  mit  blossem  Auge,  noch  viel  besser  aber  bei 
Lupenvcrgrösserung,  dass  die  Flamme  isochron  mit  jedem  Pulsschlage 
anwächst  und  swar  mit  einem  ganz  deutlich  markirten  Nachschlage. 
Setst  man  anf  die  Art  radialis  das  einen  Armes  den  MASEx'schen 
Spbygmographen,  auf  die  des  anderen  das  Qas-Sphygmoscop,  so 
überaeugt  man  aioh,  dass  in  dem  Hauptsohlag  und  dem  Naohseblag 
beider  Seiten  völlige  Zeitgleiohheit  besteht  Nimmt  man  Wasser- 
ttat^ßß,  so  bat  man  ein  etwa  15mal  leicbteres  Material  ab  die  at» 
mosphSrische  Lu^  auf  welches  dar  Pulsschlag  die  Bewegung  (Iber» 
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WkgL  loh  bftbe  dtm  Gaa-Sphygmoscop  auch  wm  •Iftiaeheo  SoUta* 
oheD  gdprflfiL  Hier  gebe  ich  demselhco  eine  andere  Foffm*  nlmlieh 
ich  imgebe  das  elasUiofae  Bohr  an  eiDer  Stelle  mit  einer  einige  Gm. 
langen  Glasröhre,  die  nur  wenig  dicker  ist,  als  jene.  Die  beiden 
Enden  der  Glasröhre  werden  um  das  elastische  Rohr  gedichtet  und 
durch  die  Dichtung  tritt  an  einem  Ende  die  zuleitende  Gasröbre^' 
am  andern  Ende  die  zum  Brenner  führende  Röhre.  Hier  zeigt  sich 
dai  Spiel  der  kleinen  Flamme  ausserordentlich  deutlich  und  schön^ 
indem  sie  jede  Bewegung  der  elastischen  Röhre  illustrirt.  An  bloss- 
gelcgteii  Sclilatjadern  der  Thiere  kann  man  daa  Instrument  in  einer 
etwas  modirioirten  Form  zur  Anwendung;  ziehen,  im  Ganzen  jedoch 
ähiilicli  der  Vonichtung,  die  ich  demselben  an  den  elastischen  Röh- 
ren gegeben  habe.  Ein  lan^'lielies  Metallkästchcu  bestellt  aus  einem 
Bodenstücke  und  einem  Deckelstiicke,  beide  in  Gestalt  kleiner  Tröge, 
die  schachtelartig  über  einander  geschoben  werden  können.  In  den 
schmalen  Seiten  des  Küstcheus  beiludet  sich  jederseits  eine  runde 
OeÖuung  und  zwar  im  Bodenstück  eine  Ualbkreisfläche  und  im 
Deckelaflick  eine  solche  einnehmend.  Ist  die  Arterie  in  hinreichend 
weiter  8|N0ke:hlosgelegt,  so  schiebt  man  das  Bodenetflek  deJrUkigi 

ep  qntwr  «die  Schlagader,  daaa  dieaelbe  in  den  bnlbkreülDrviifm 
Aiiiohnttt'»"  EndflAchen  liegt.  Alsdann  wird  d«i  l>eeMi|MK 
i»CaHOtHir.  Weise  ?on  Oben  darftber  gestfllpt  Die  Arlene^iBil 
nuni'ini  fatoteben  eingeschlossen,  durch  die  riinde  Oeflhong  der  eind» 
En4Äi^  eintretend,  durch  die  andere  austretend.  In  der  oberen 
Klich»  d«l  Deckels  sind  awei  Bi&hrchen  eiogelöthet:  das  eine, 
bindet  man  mit  dem  Gasrohre,  auf  das  andere  setst  man  den  kleinen 
Gasbrenner.  Nachdem  die  iSchlagader  in  ihren  MetaUldohem  gnl 
d^foh  Talg  oder  weiche  Fettschmiere  gedichtet  ist,  lässt  man  dM 
Qffp.fini^öQien  und  beobachtet  dwi  beaeichnete  Spiel  der  FlMPimf 
£^  wäre  noch  der  Versuch  ati  m$6kl(0f  4ie  kleine  Flamme  dem 
einen  Pol  einer  Thermokette  zu  nttbern  und  zu  beobachten,  ob  nicht 
entsprechend  der  wechselnden  VergrÖsserung  der  Flamme  die  Magnet- 
nadel einen  analogen  Ausschlag  anzeigte.  —  Das  Gas-Sphygmoacop 
kann  natürlich  auch  auf  pidsirende  Venen  und  auf  die.  afn  meiste^ 
füihlbare  Stelle  des  llerzstosscs  gesetat  werden,        •  «    -i.      .  ; 

üreifswald,  26.  Mai  im  • 

IiJBaJSOS  &  Onikus,  Recherches  exp^rimentales  sur  les  moa- 

^  V  n  vements  de  l'intestin.  ;i 

Journ.  de  l'anat.  et  de  la  physiol.  VI.  37—66  a.  168—196. 
L.  &  0.  benutzten  zum  Studium  der  Darmbewegungen 
eine  Sonde,  an  deren  Ende  ein  Kautschukball  befestigt  war.  Dieser 
wurde  durch  eine  Darm-  oder  Magenfiatel  eingeführt  und  auf  die  Be- 
wegungen des  Darmes  au  der  ötelie,  wo  der  Ball  lag,  aus  den  Druck- 
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MbwADkimgeii  gwchiowan,  welebe  Ton  dem  Bdl  wat  eb  Manometar 
Übertragen  oder  graphisch  aufgeKeiobnet  wurden.   In  eiiueltieii  EU- 

len  wurde  d«r  Darm  biosgelegt,  in  deo  lueisen  aber  bei  unversehrten 
fiMohdecken  gearbeitet.  Im  leteteren  Falle  erfilhrt  der  Ball  aucb 
Pressung  durch  die  Baachwandungen  und  das  Zwerchfell.  Nament- 
lich letEtere  zeigen  sich  meist  als  regelmässige  respiratorische  Druck- 
Bchwankungen,  welche  von  den  viel  langsamer  erfolgenden  Schwan- 
kungen durch  die  Darmperistaltik  tmterschiedcn  werden  müssen.  Zur 
electrischen  Reizung  des  Darms  wurden  mit  der  Darmsonde  Leitungs- 
drähte in  der  Art  verbunden,  dass  der  Kautschukball  in  der  Mitte 
Äwischen  den  ziemlich  weit  von  einander  entfernten  Electrodeu  lag, 
oder  es  wurde  auch,  nach  Einführung  des  Balles  in  den  Darm,  der 
Strom  zwischen  Fistel  und  Kehle  oder  zwischen  Fistel  und  After 
(je  nachdem  der  Ball  im  oberen  oder  unteren  Darmabschnitt  lag) 
durchgeleitet.  Auf  ähnliche  Weise  wurden  Rückenmark,  Nn.  splanch- 
nici  und  Nd.  meseraici  gereizt.  Aus  der  nicht  gerade  klaren  Dar- 
stellung sind  folgende  Ergebnisse  hervorzuheben.  In  der  Regel  er- 
folgen in  regelmässigeu  ZwisohenriUimen  ZuMmmenriehungen,  welche 
■ich  peristftltisdi  (selten  aotiperistAltisch)  fortpfleosen,  und  welche 
▼OB  Zeit  wn  Zeit  durch  längere  Rahepansen  anterbroohen  werden. 
?ie]  seltener  ist  die  Contraotnr  einer  Darmpartie.  Die  Zusammen« 
ftiehuDgen  folgen  am  oberen  Darmende  hiodfiger  auf  einander,  ah 
am  nnteron.  Die  Bewegungen  des  Dickdarms  unterscheiden  sieh  in 
Orttsae,  Dauer  und  Form  von  denen  des  Dünndarms;  die  Bewegun- 
gen des  Magens  sind  nicht  so  regelmässig,  wie  die  des  Darms,  sie 
sind  rerschieden  im  Fundus  und  im  Pylorustheile.  Unterbrechung 
des  arteriellen  Blutstroms  ▼ermehrt  die  peristaltischeu  Bewegungen, 
Unterbrechung  des  venösen  Blutstroms  thut  dies  nicht.  Inductions- 
Ströme,  unmittelbar  durch  den  Darm  geleitet,  bewirken  Oontractur 
an  den  Electroden,  zwischen  denselben  Erschlaffung.  Constante 
Strdme  heben  die  peristaltischeu  Bewegungen  auf  und  bewirken  eine 
verminderte  Spannung  im  Kautschukball  (Erschlaffung  der  Darm- 
wand V  Ref.),  wenn  sie  in  der  Richtung  der  normalen  Bewegungen, 
eine  Vermehrung  der  Spannung  (ContracturV  Ref.),  wenn  sie  in  ent- 
gegengesetzter Richtung  verlaufen.  Reizung  dos  Rückenmarks  durch 
constante  Ströme  bewirkt  einige  Bewegungen  im  Beginn,  dann  bleibt 
der  Darm  ruhig.  Reizung  der  IS'n.  splanchnici  mit  Inductionsströmeu 
vermehrt  die  Spannung  im  Kautschukball,  aber  bewirkt  keine  Bewe- 
gungen, constante  Ströme  veranlassen  peristaltische  Bewegungen; 
ähnlich  verhalten  sich  die  Nn.  meseraici.  Reizung  des  centralen  V'a- 
gusstumpfes  am  Halse  hebt  die  Darmbewegungen  auf  und  vermindert 
die  Spannung,  Reizung  des  peripherischen  Stumpfes  ist  unwirksam. 
Constante  Ströme,  auf  den  Vagus  angewandt,  wirken  gar  nicht  auf 
den  Darm,  sie  heben  die  Bewegungen  des  Magens  an£  Mechanische 
Beise,  unmittelbar  auf  den  Darm  angewandt,  bewirken  eine  Bncfalal- 
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fang,  welcher  eine  «Urke  ZaMmmeiuiehniig  folgt  Eiswasaer  bewirkt 
Oontractiir,  warmee  Wasser  oder  KocbsalslOsuDg  ▼ermehrt  die  Be- 
wegoageDy  ebenso  Crotonöl  und  Ipecaeoenha»  Atropin  in  Ueinett  Do^ 
sen;  Morphin  verlengsarat  sie;  Stryehnin  bewirkt  gleiehaeitig  mit 
den  eUgemeinen  Krftmpfen  Cootrectoren  des  Darms.       Bomntiiil.  . . 


8f  ExMüB,  Bemerkungen  über  intermittirende  Netzhaat- 

rmung« 

PnOen*«  Anh.  10.  4.  p.  fil4-Ma 

Die  vor  Knnem  von  Rofp  «osgesproohene  Ännoht,  dess  die 
Dauer  des  positiveo  Nachbildes  in  den  seitlichen  Netshautbezirken 
eine  tftngere  sei,  als  in  der  Mitte,  hält  Vf.  nicht  fllr  haltbar.  RUFP 
hatte  die  Dauer  der  Nachempfindung  sti  klein  an^ecommen,  da  w 
sie  mit  Hilf»  von  rotirendeni  in  schwarze  und  weisse  Sectoren  ge- 
theilten  Scheiben  sa  bestimmen  suchte  durch  die  Zeit,  welche  zwischen 
■wei  Licbtreizen  verfliessen  kann,  ehe  man  ein  Schwanken  der  Inten- 
sität wahrnimmt.  Das  positive  Nachbild  dauert  jedoch  viel  länger, 
weil  bei  der  raschen  Rotation  der  Scheiben  nach  dem  Vorübergehen 
des  schwarzen  Sectors  der  Reiz  noch  lange  nicht  bis  auf  Null  herab- 
gesunken ist.  Bei  seinen  eigenen  Versuchen  fand  E.  in  Ueberein- 
stimmung  mit  Aubert,  dass  ein  in  schwarze  und  weisse  Sectoren  ge- 
theilter  Kreis  für  das  excentrischo  Sehen  im  Gegentheil  schneller  ge- 
dreht werden  muss,  um  gleichmässig  zu  erscheinen,  als  für  das  cen- 
trale Sehen.  Bei  diesen  Versuchen  kommt  aber  nicht  nur  die  Dauer 
des  positiven  Nachbildes,  sondern  auch  die  Unterscbiedsempfindlich- 
keit  des  excentrischeu  Sehens  für  llelligkeitsdififerenzen  in  Betracht. 
Bei  einer  Reihe  von  derartigen  Intensitätsbestimmungen  mit  rotiren- 
den  Scheibed  ergab  sich  gegen  die  Peripherie  hin  eine  sehr  bedeu- 
tende Abnahme  derselben.  V£  legt  aber  darauf  keinen  Werth«  weil 
die  Localisationsfthigkeit  der  Netshant  schon  frflher  m  erheblichem 
Orade  abnimmt,  man  demnach  nicht  weiss,  was  dieser  letsteren  oder 
•der  ▼erminderten  Unterschiedsemp&ndlichkeit  für  Helligkeiten  ansn- 
schreihen  ist  Einige  Beobaehtoogen,  besonders  an  Sternen,  sprechen 
bekanntlich  daftr«  dass  der  nftchsten  Umgebung  des  Centrums  eine 
grossere  Empfindlichkeit  ankommt,  als  dem  letateren  selbst 

Im  Anschluss  an  diese  Hittheilungen  construirt  Vf.  die  Corve 
der  abfiUleoden  Erregung  der  Netahaut  nach  Aufhören  des  Reines. 
Er  benutat  hierzu  die  früher*)  von  ihm  oonstmirte  Gurre  des  anstei* 
genden  Reizes  und  einen  von  Fick  als  erste  Annäherung  gefunde- 
nen Satz,  der  aussagt,  dass  ein  Reiz,  der  in  dem  Momente  unter- 
brochen wird,  wo  er  die  Intensität  1  erreicht  hat,  nach  einer  Ourve 
abftllt,  die  bei  der  Intensitilt  Vt  ebenso  rasch  sinkt,  als  sie  während 

*)  s.  Chi  1869.  IV.  34.  p.  689. 
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des  AjaMgmM  bei  derielbeii  Intenaitik  %  geetiegen  war.  Die  «a- 
staigeade  Ourre  rteigt  anfkogi  mmcIi  and  dann  immer  Umgeamer, 
wihrend  die  abtteigeade  laerat  rasch  abfiüh,  and  sich  dami  mit  im- 
mer mehr  abnelimeiider  Oesebwiadigkeit  asymptotisch  der  Abscesse 
ansoUiessl* 

Man  kaan  sieh  TorstelleD,  dass  die  restitoireadea  Krifte,  welche 
dea  Abfidl  der  ESrregung  aach  AufhQrea  des  Reises  hervorbringen, 
auch  schon  während  der  Dauer  des  Reizes  ihre  Wirkung  äussern. 
Ohne  sie  würde  die  Erregung  mit  fortdauerndem  Reize  beständig 
wachsen,  ihre  Curve  würde  also  eine  schief  ansteigende  Gerade  dar* 
stellen.  Durch  die  Wirkung  der  restituirenden  Kräfte  wird  aber  das 
Ansteigen  de»  Reizes  mit  zunehmender  Reizdauer  immer  geringer 
and  schliesslich  entsteht  ein  Maximum  der  £rregung|  das  auch  bei 
fortdauerndem  Reize  nicht  überschritten  wird. 

Addirt  man  die  beiden  vom  Vf.  oonstrairten  Linien,  so  erhält 
man  ia  der  That  annähernd  eine  Gerade. 

BrOcko  hat  bekanntlich  gefimdea,  dass  eiae  ia  scbwarse  und 
weisse  Sectoren  getheilte  Scheibe  am  hellsten  erscheint  bei  einer 
Drefanagsgeschwiadigkeit,  wo  17,6  Reise  ia  d«r  Secunde  das  Auge 
treffea,  dagegen  weniger  hell,  wenn  sie  entweder  schneller  oder  lang- 
samer gedreht  wird.  Nach  BbÜCKE  rührt  die  grössere  Helligkeit  bei 
jener  bestimmtea  Umdrehungsgeschwindigkeit  davon  her,  dass  sich 
das  positive  oomplementäre  Nachbild  der  hellen  Sectoren  zu  der  pri« 
mären  Erregung  hinzu  addirt  und  so  die  Helligkeit  steigert.  Für 
diese  Erklärung  macht  E.  geltend ,  dass  nach  seinen  Versuchen 
innerhalb  gewisser  Grenzen  die  Rotationsge8chwindi<)^keit,  bei  welcher 
die  Erscheinung  auftritt,  unabhängig  ist  von  der  absoluten  Helligkeit 
der  Beleuchtung.  Nur  bei  ^Tösseren  Unterscliieden  der^  Beleuchtung 
treten  Unterschiede  der  Rotationsgeschwindigkeit  auf;  bei  schwacher 
künstlicher  Beleuchtung  z.  B.  reiciiten  schon  6—7  Reizungen  in  der 
Secunde  hin,  um  das  Phänomen  zu  erzeu^eti. 

Bei  der  Rotation  von  in  schwarze  und  weisse  Sectoren  getheil* 
ten  Scheiben  hatte  schon  Fechner  bei  einer  Geschwindigkeit,  wo  die 
Scheibe  nahezu  gleichraässig  grau  erscheint,  Farben  auftreten  sehen 
in  Gestalt  von  orange-  und  blaugefiirbten  radiären  Streifen.  Bei 
einer  noch  etwas  grösseren  Geschwindigkeit  der  Drehung  sah  E. 
diese  Streifen  im  Bereich  der  Macula  und  deren  Umgebung  ver- 
schwinden, wähi-end  sie  in  der  Periphprie  noch  bestehen  blieben. 
Nach  einiger  Zeit  traten  aber  in  dieser  centralen  Region  kleine 
länglich  viereckige  Flecke  oder  Spectren  auf,  bestehend  aus  einem 
siemlieh  scharf  abgesetzten  rothen,  einem  mittleren  weisslichen  und 
einem  blauen  Streüen.  Dieselben  sind  in  bestindiger  strOmender 
Bewegung  begriffea  uad  das  rothe  £nde  ist  immer  nach  der  Seite 
bin  gerichtet,  woher  die  Bewegung  der  Scheibe  kommt.  Diese 
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SiTBcheiDang  tritt  jedoch  immer  erst  nach  einiger  Zeit  W  einem 
gewimen  Grade  von  firmüduiig  der  Netsbaut  deutlioh  hervor. 

  Lober. 

L.  Ramvieb,  Recberches  experimentales  sur  la  production 

de  rOedeme. 

Compt  rend.  1869.  Sep.-Abdr.  5  S. 
Die  allein  auf  die  Experimente  von  LowEB  (1680)  und  BouiL< 
LAUD  (1823)  begründete  und  in  der  Pathologie  allgemein  angenommene 
Theorie  des  Oedeme  wurde  durch  K.  einer  experimenteUen  Prüfung 
unterworfen. 

LowER  hatte  seine  Theorie  nur  auf  zwei  Experimente  gestützt, 
auf  die  Ligatur  der  Vena  cava  inf.  innerhalb  des  Thorax  und  der 
beiden  Vv.  jugulares.  Im  ersten  Falle  erhielt  er  einen  mächtigen 
Ascites,  im  zweiten  Oedem  der  oberhalb  gelegenen  Partieeo,  Thränen- 
secretion  und  gesteigerte  Salivation.  Die  Beweiskraft  des  ersten 
für  die  Entscheidung  der  vorliegenden  Frage  ist  bei  der  Mächtigkeit 
des  opftrativeii  Eingrifib  aebr  nreifettiaft.  Das  rnmatit  Experimaiit 
LowBK^s  ergab  dem  Vf.  wiederholt  Dor  negative  Besultate:  kein  Oedenb 
keine  TbrlDensecretion,  keine  ▼ermehrte  Salivation.  Ebansowenig 
wurde  ein  Oedem  erhalten,  wenn  die  Vena  femoraUe  oder  die  Vena 
oava  inferior  unterhalb  des  Zwerchfelle  onterbonden  wurde. 

Gans  anders  stellten  sieh  jedoch  die  Verhältnisse»  sobald  an 
ehiem  Himde,  dem  die  V.  eava  inf.  onterbandeD  ist,  einseitig  der 
Nervus  iscbiadicus,  in  deeeen  Bahn  nadi  Claude  Bbrmabd  die  vac 
somotorischen  Nerven  der  unteren  Extremität  verlaufen,  dorchaohnittea 
wurde.  Nach  der  Ligatur  der  Vena  cava  sind  die  hinteren  Extre» 
mitäten  des  Thieres  so  beträchtlich  abgekühlt,  dass  eehon  das  blosse 
Gefühl  ausreicht,  sich  von  dem  Factum  zu  überzeugen.  Nach  der 
Durchschneidung  des  Nerven  wird  die  entsprechende  Pfote  heiss,  die 
Blutgefässe  der  Haut  füllen  sich  und  das  gelähmte  Ghed  nimmt  eine 
Rosafärbung  an.  Der  Temperaturuutersciiicd  zwischen  der  gelähmten 
und  ungeläbmtcn  Pfote  ist  ein  sehr  beträchtlicher. 

Eine  Stunde  nach  der  Durchschneidung  zeigt  sich  schon  eine 
Anschwellung  um  die  Achillessehne.  Noch  eine  Stunde  später  sind 
die  Excavationen  zu  beiden  Seiten  derselben  verschwunden  und  das 
Unterhautbindegewebe  zeigt  eine  leichte  Infiltration.  Zwanzig  Stun- 
den nach  der  Durchschneidung  ist  die  Anschwellung  so  beträchtlich 
geworden,  dass  das  ganze  Glied  einfach  cylindrisch  erscheint.  Die 
Section  ergiebt  in  diesem  Stadium  mächtige  seröse  Infiltration. 

Ad  einem  Hunde,  der  in  diesem  Stadium  nicht  getAdtet  wurde, 
persistrirte  das  Oedem  drei  Tage,  am  vierteil  nahm  es  ab  ond  war 
am  ÜBnftoi  fest  gaoa  veraehwmiden. 

Einem  Honda,  dessen  Vena  cava  onterbmideD  war,  wurde  der 
Bflckgratskanal  geOffiiet  und  linkerseits  die  drei  lataten  Wuraeb  der 
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Lendennerven  und  sämmtliche  Wurzeln  der  Sacralnerven  dnrob- 
■ehnitten.  Das  Thier  überlebte  die  Operation  15  Stunden,  seigte 
wihrend  dieser  Zeit  vollständige  Paralyse,  jedoch  keine  Temperatur- 
erhöhung und  bei  der  Section  keine  Spur  von  Oedem.  Ein  anderer, 
dem  das  Rückenmark  oberhalb  der  Lumbalanschwcllung  durchschnit- 
ten wurde,  lebte  vollständig  paraplegisch  noch  20  Stunden,  ohne  daaa 
die  Section  eine  Spur  von  Oedem  nachweisen  konnte. 

Diese  Experimente  beweiseui  dass  allein  die  Durchschneidung 
der  in  der  Bahn  des  N.  ischiadicus  verlaufenden  vasomotorischen 
sympathischen  Fasern  als  die  Ursache  des  Oedems  angesehen  werden 
muss.  Boll. 


Cbarcot,  Note  bot  im  cas  de  paralysie  glosso-laryngee  suivi 

d'aatopsie. 

Avah.  dt  PbTrioL  U 
Chabgot  oDtenuobte  geoaner  einen  Fall  von  fortaelireitender 
Lähmung  der  Zunge,  des  Gaamensegeia  und  der  Lippen.    Die  be- 
treffende  68jährige  Kranke  hatte  zuerst  Schwierigkeit  beim  Sprechen, 
alsdann  beim  Schlucken  gefunden  und  sich  dann  alsbald  so  scboell 
▼enoblecbtert,  dass  sie  binnen  wenigen  Tagen  das  Articulationtw- 
mögen  der  Zunge  und  die  Fähigkeit  zu  schlucken  fast  ganz  verlor. 
Die  Zunge  hatte  dabei  ihre  Gestalt  und  ihr  Volumen  bewahrt,  konnte 
noch  seitliche  Bewegungen  ausführen  und  zeip^te  nur  zuweilen  ein 
leichtes  fibrilläres  Zittern ;  das  Gaumensegel  zeigte  keine  Verände- 
rung in  seiner  Form  und  seiner  Bewegung.     Der  Orbicul.  oris  war 
in  seiner  Wirkung  entschieden  geschwächt.    Während  die  Patientin 
im  Ganzen  eine  beträchtliche  Abmagerung  darbot,   war  doch  die 
linke  Schulter  (Deltoideus)  besonders  atrophisch  und  liess  ein  fibrillä- 
res  Zittern  wahrnehmen,  auch  konnte  der  Arm  nur  schwer  gehoben 
werden.    Die  übrigen  Muskeln  zeigten  gleichfalls  zuweilen  fibrilläres 
Zittern.   Die  Kranke  starb  anter  Auftreten  sehr  hoher  PulsfirequeoB 
obne  entspreebenile  Steigerung  der  Temperatur.   Bei  der  Äntopsie 
■eiehneien  sieb  die  Maskeb  der  Zunge  dorob  Bliese  and  Cönsisteni' 
▼emiindemng  aus,  einige  Maskeb  am  Kehlkopf  waren  gelb  und  atro- 
phiscby  ebenso  ersobienen  der  Caoallaris  nnd  der  linke  Deltoideas 
gelblidi  ond  mfirbe»  die  ttbrigen  Maskeln  hatten  ein  norrolües.  rothes 
Aasseheo.    Hirn,  Pons,  Med.  obl.  nnd  Rflokenmark  liessen  nichts 
besonderes  erkennen;  die  Ursprongsfkden  des  Hypoglossas,  Vagas, 
OloBSophaiyngeas  ond  Acoessorius  erschienen  beiderseits  als  dttane 
Filamente  von  leichtgrauer  Färbung;  die  des  Hypoglossus  and  Aoeee- 
sorius  zeichneten  sich  darch  besondere  Dünoheit  ans;  die  Nervenstämme 
selbst  hatten  ein  normales  Aussehen.   Mioroscopisch  fand  sich  an 
der  Zung^  besonders  an  der  Spitze,  wo  die  Farbe  am  blassesten 
war,  kör^ge,  fettige  Degeneration  einsehner  Fasern  neben  einfacher 
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Atrophie  mit  Vermalirung  der  Kerne  des  Saccolemms ;  dieselben  Vei> 
ändernogen  zeigten  sich  jedoch  auch  an  den  übrigen  Muskeln  des 
Skeletts,  welche  fUr  das  blosse  Auge  ihre  rothe  Farbe  bewahrt 
hatten.  An  den  Ursprungsfäden  der  genannten  Hirnnerven  wareo 
Axencylinder  und  Myelin  erhalten,  nnd  feine  Granulationen  zeigten 
sich  über  einige  Nerven  röhren  gleiohraässig  zerstreut;  dasselbe  zeigte 
sich  an  den  entsprechenden  Stämmen;  besonders  war  die  Verände- 
rung am  N.  iaryngeus  inferior  ausgesprochen.  Am  Rückenmark  er- 
wiesen sich  microscopisch  nur  die  Ganglienzellen  der  Vorderhörner 
verändert,  an  denen  sich  theils  eine  Anhäufung  von  gelbem  Pigment, 
theils  eine  Verkürzung  oder  ein  Schwund  der  Fortsätze :  Verringerung 
des  Durchmessers  (Atrophie)  und  Fehlen  des  Kernes  und  Kernkör- 
perchens  bemerkbar  machten.  Aehnliche  Veränderungen  liessen  sich 
an  den  Zellen  des  Kernes  des  Uypoglossus,  Accessorius,  Vagus  und 
an  einer  Zellengruppe,  die  von  L.  Clabke  dem  Facialis  zugeschrie- 
ben werden,  wahreehBieD;  am  itürksteft  aber  war  die  Vertodemng 
im  Kern  dea  Hypoglonaa.  Wattpkal. 


H.  R.  Oliver,  Cases  oi  aj)honia  from  paralysis  of  intrinsic 
muscles  of  the  larynx.  Treatment  by  external  manipula- 
tioD  oi  the  organ  and  restoration  of  the  voice  in  a  simple 

sitting. 

Amerie.  Joara.  of  Um  Mod.  SdMM.  CLVUh  306-107. 

m 

O.  heilte  eine  Rdhe  von  im  Original  angefthrten  Fitten  nervd- 
ser  (hysteritcher)  Aphonie,  indem  er  die  beiden  Platten  des  Schfld- 
knerpels  in  ihrem  hintern  oberen  Theile  mit  zwei  Fingern  gegen 
dnander  drückte  nnd  dabei  den  Patienten  ao^ab,  eine  Anstrengung 
Bur  Hervorbringung  eines  Tones  (a)  an  machen ;  gewöhnlich  wird 
sehr  bald  ein  schwacher  Ton  hervorgebracht,  dem  kurz  darauf  die 
▼ollständige  Wiederherstellung  der  Stimme  folgt.  Während  nämlich 
bei  der  vorhandenen  Lähmung  der  Adductoren  der  Stimmbänder 
diese  bei  der  Expiration  sich  einander  nicht  genug  nähern,  um  durch 
den  Luflstrom  in  Schwingungen  versetzt  zu  werden,  so  werden  durch 
dies  Verfahren  die  Aryknorpel  und  damit  zugleich  die  Stimmbänder 
selbst  mechanisch  näher  an  einander  gebracht.  Indess  ist  der  Grad 
der  Annäherung,  welcher  nöthig  ist,  um  Vibration  der  Stimm- 
bänder zu  erzeugen,  bei  der  Inspiration  bedeutend  geringer  als 
bei  der  Exspiration;  es  beruht  dies  auf  der  eigenthümlichen  — 
vom  Vf.  näher  auseinander  gesetzten  —  klappenartigen  Wirkung  der 
wahren  und  ftleohen  Stimmbänder,  in  Folge  deren  dieselben  der 
einstrltaiendett  Luft  einen  grösseren  Widerstand  entgegenaetsen,  ab 
der  ansetrdmenden.  So  werden  denn  bei  krftftigen  und  plStaliohen 
Inspirationen  die  Stunmbinder  noch  stirker  euaander  genihert  und 
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Vf.  liess  daher  io  zwei  hartnäckigen  Fällen  während  der  Compression 
des  Schildknorpels  die  Patienten  gleichzeitig  solche  starken  und  plöts- 
liehen  Inspirationen  machen,  wodurch  dann  bei  der  Inspiration 
ein  Ton  hervorgebracht  wurde,  noch  bevor  dies  bei  der  Exspiration 
möglich  war.  War  aber  einmal  eine  Vibration  der  Stimmbänder 
angercf^t,  so  folgte  die  Wiederkehr  der  normalen  Function  gewöhn- 
lich nach  kurzer  Zeit.  Schliesslicli  erwähnt  Vf.  noch,  dass  er  es  in 
einigen  Fällen  von  Schwäche  der  Stimme,  anscheinend  von  einer 
mangelnden  Spannung  der  Stimmbänder  herrührend,  zweckmässig 
gefunden  habe,  die  Wirkung  der  Muscul.  crico-thyroid.,  der  Tensoren 
der  Stimmbänder,  nachzuahmen,  indem  er  den  vorderen  Theil  der 
Cartilago  cricoidea  dem  vorderen  unteren  K&ude  des  Schildknorpels 
Aonftherte,  WestpbaJ. 


A.  VuLFUK,  Gas  d'atrophie  mnsculaire  graisseuse  datant  de 
Fentoce.   Laisions  des  cornes  anterienrea  de  la  aabataiice 

grise  de  la  moelle  epini^re. 

ArcL  de  FhjM,  II.  p.  SIC 

Eine  66jährige  Frau,  weiche  seit  ihrer  Kindheit  —  des  Lebens- 
jahr war  nicht  genau  an  ermitteln  —  an  einer  Atrophie  und  Verkfli> 
snng  der  rechten  Extremitäten  gelitten  hatte,  ging  in  Folge  eines 
Blotergusses  in  das  linke  Corp.  striat  binnen  wenigen  Tagen  au 
Qrande  und  gab  dem  Vf.  Gelegenheit  au  genauerer  Untersuchung 
der  Centraiorgane  und  der  Muskeln. 

Die  Muskeln  der  rechten  Ejztremititen  aeigten  —  mit  wenigen 
Ausnahmen  —  eine  ausgedehntere  oder  geringere  fettige  Degeneration; 
die  nicht  fettig  entarteten  Bündel  waren  zugleich  sehr  schmal.  Auch 
die  Muskeln  des  linken  Knies  aeigten  dieselbe  Degeneration,  wenn- 
gleich  in  sehr  Tiel  geringerem  Qrade;  die  Muskeln  des  linken  Arms 
waren  von  normalem  Aussehen,  die  des  rechten  blass.  Der  rechte 
Feraur  war  auf  die  äussere  Fläche  des  Hüftbeins  luxirt,  die  Pfanne 
nur  durch  eine  leichte  Depression  dargestellt;  die  Knochen  des  rech- 
ten Beins  hatten  einen  viel  geringeren  Umfang  als  die  des  linken, 
die  Arteria  iliaca  und  ihre  Verzweigungen  einen  viel  geringeren 
Durchmesser.  Veränderungen  im  Rückenmark  wurden  erst  nach  der 
Erhärtung  resp.  Carminfärbung  constatirt.  Die  rechte  Hälfte  des 
Rückenmarks  erschien  in  der  Dorso-Lurabaransch wellung  kleiner, 
wobei  vorzugsweise  auch  die  graue  Substanz  betheiligt  war;  ebenso 
verhielt  sich  der  untere  Riickcntheil.  Die  Ganglienzellen  des  rechten 
Vorderhorns  an  den  betreflfenden  Stellen,  besonders  die  der  äusseren 
seitlichen  Gruppen,  geschwunden,  andre  atrophisch,  das  B^iculum 
der  grauen  Substanz  vergrössert  und  die  Kerne  daselbst  Yirmehrt, 
die  Gettsse  erweitert  und  ihre  Wandungen  Terdickt  Au  einaeben 
Stellen  der  betrcffMdan  Gegend  aeigten  aick  anoh  am  linken  Vor- 
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dtrhomo  die  glMohen  VerinderoiigeD,  ebenio  am  rechten  Vorderhorne 
der  CSeryioelgegeDd.  Die  Pia  mater  war  m  grösserer  AoedebnuDg  ver- 
dickt; zugleich  bestand  —  in  geringerer  Ausdehnung  —  ein  leicktw 
Orad  oberflächlicher  Sklercee  der  Corücalachicht  des  Bückenmarkt. 

WMipiial. 

b.  Kadziejewski,  Zur  physiologischen  Wirkung  der  Abführ- 
mittel.   Pharraaküdyuamische  Skizze. 

Rkicbebt's  &  on  Bois-Sniion>*s  Arth.  1870.  1—67. 

I 

Zur  Entscheidung  der  immer  noch  streitigen  Frage,  ob  die 
Wirkung  der  Abführmittel  von  einer  gesteigerten  Transsudation  in 
den  Darm  oder  von  einer  Vennehrnng  seiner  Peristaltik  abhänge, 
verglich  R.  in  zahlreichen  an  Hunden  angestellten  Versuchen  die 
Bestandtheile  der  durch  Abführmittel  verschiedener  Klassen  hervor- 
gerufenen Darraentleerung  mit  normalem  Koth.  Als  Futter  diente 
sehr  mageres  Pferdefleisch,  das  während  der  Versuchszeit  in  tjleicheo 
Mengen  gegeben  wurde.  Die  Fäces  wurden  mit  einer  Spur  Alkohol 
befeuchtet  und  mit  Aether  sorgfältig  extrahirt;  der  Rückstand  mit 
Alkohol  längere  Zeit  gekocht  und  heiss  filtrirt.  Das  ätherische  Ex- 
tract  enthält  Fett,  Cholesterin  und  Indbl;  letzteres  wird  nach  Verja- 
gung des  Aethers  von  Wasser  aufgenommen ;  zur  Trennung  der  er- 
steren  beiden  wurden  die  Fette  verseift  und  durch  Aether  das  Che* 
lesterio  extrahirt.  Das  alkoboliscbe  Extract,  aus  weichem  beim  Er- 
kalteli  die  Erdedfon  niederfalleDy  wird  fiUrhrti  abgedampft  und  mit 
Waaser  aofgekoobt;  ans  diesem  „alkoholisch  wässrigen"  Auszug,  von 
dem  eine  Probe  auf  Zacker  aber  stets  mit  negativem  Erfolg  anter- 
eoeht  warde,  kttnnen  sich  beim  Abdampfen  Leacin  und  Tyrosin  ab- 
scheiden, in  der  Mnttarlaage  davon  wurde  nach  Ifilchslare  gesaeht, 
jedoch  eben&Us  immer  vergeblich;  der  vom  Wasser  nicht  anfge- 
nommene  Rückstand  des  alkohoKscJien  Eztracts  *  enthih  die  Oallen- 
aftoren  nnd  ihre  Abkömmlinge  and  möglicher  Weise  Taurin,  welches 
man  durch  Anskochen  mit  durch  Essigsäure  angesäuertem  Wasser 
zu  gewinnen  suchte.  Endlich  wurde  der  letzte  Rückstand  mit  Soda 
und  Natron  gelöst,  filtrirt  und  durch  Essigsaure  Mucin  geflült  Auf 
Eiweissstoffe  ond  anaersetzte  Qallenfarbstoflfe  wurde  ein  wässriger 
Auszug  einer  besondern  Portion  der  Fäces  untersucht  und  in  einad- 
nen  Fällen  die  Alkalien  der  Asche  quantitätiv  bestimmt. 

Aus  18  Versuchen  ergab  sieb,  dass  normale  Fleischfäces 
im  frischen  Zustand  saure  Reaction  haben,  wie  schon  Hoppe-Seyler 
fand,  und  ausser  den  schon  früher  darin  gefunÄenen  Stoffen  Cho- 
lesterin, Cholalsäure,  Fett  und  Seifen,  noch  als  regelmässigen  Be- 
standtheil  Indol  und  Eivveiss,  welches  zum  Theil  peptüiiiihnlicho  Ei- 
genschaften zeigt,  als  zweifelhaften  Leucin,  Taurin  und  Schleim  ent- 
halten. Sacharificirende  oder  peptonisirende  Fermente  waren  nicht 
nacbauweisen.    Der  Wassergehalt  des  Küthes  schwankte  in  zwölf 
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Bestimniiingeii  swisohen  40,2  nnd  81|S%f  der  Aiehengehalt  swiselMii' 
1»8  und  4,7%;  das  Kali  abertraf  dM  Natron  bedeatend,  woU  in 
Folge  des  Ueberwiegens  der  Kalisalse  in  der  Nabrong. 

Von  den  Abführmitteln  versuebte  R.  snerst  Metallsalae,  als 

die  chemisch  einfacheren  Körper.  Die  nach  grossen  Gaben  Bitter- 
sais auftretenden  Fäces  zeigten  sieb  nach  7  Versuchen  als  den  nor- 
malen sehr  nachstehend  bis  aof  den  hohen  Wassergehah,  welcher, 
ob^leicli  die  Entleerung  immer  sehr  spät,  oft  erst  3f)  Stunden  nach 
dem  Eingeben,  erfolgte,  zwisohen  80,4  und  90,2^  o  schwankte.  Fer- 
ner trat  Indol  in  diesen  7  Versuchen  nur  ein  Mal  auf,  und  ein  Mal 
Leucin  und  Tyrosin.  Sonst  fehlte  jeder  Körper,  der  auf  eine  An- 
wesenheit von  Producten  aus  den  oberen  Darmpartieon  hinweisen 
könnte.  Calomel  rief  bei  Hunden  schon  in  verhältnissmä.ssig  klei- 
nen Dosen  (0,5  grm.  für  Thiere  von  6 — 7  Kilo  Gewicht)  heftige 
Symptome  von  Hydiargyrie  hervor,  während  von  einem  mit  einer 
Gallenfistel  versehenen  Hunde  viel  grössere  Gaben  (2  grm.)  gut  ver- 
tragen wurden  und  die  specifischen  Calumelstühle  bewirkten,  aller- 
dings hier  erst  nach  CO  Stunden,  wo  sie  sonst  schon  nach  12  Std. 
eintraten.  Vf.  nimmt  daher,  wie  Headland,  an,  dass  die  Resorption 
des  Mittels  grösstentheils  durch  die  Galle  erfolge.  Bhie  ▼ennebrle 
Oallenanssebeidung  bewirkte  Calomel  gar  nicht,  denn  in  den  StflUen 
war  nur  ein  Ifal  eine  Andeutung  von  Qallenfiirbstoff  ▼oibanden.  Da- 
gegen waren,  die  Producte  der  Pankreasrerdaunng  stets  retehlieb 
vertreten:  Leucin  und  l^yrosin,  Peptone,  auch  Indol. 

Von  pflanilieben  Abfilhrmitteb  wurden  geprOft:  Rioinusöl, 
Sennabiitter  (als  eingedickte«  Deood),  Crptonttl  und  OuttL 
Eine  GleiohmMssigkeit  in  den  Produoten  dieser  Mittel,  welobe  flber- 
dies  wegen  ihrer  mannig&ltigen  Bestandtbeile  der  Untersucbmig 
Schwierigkeiten  machen,  stellte  sieh  nicht  heraus.  Von  uns  ersetz- 
ter Galle  eeigte  sich  nach  Senna  und  naeb  Qutti  niemals  eine  Spur 
in  den  Fäces,  naob  den  anderen  beiden  zuweilen  eine  Andeutung. 
Von  Darmfermenten  gelang  ei^  aus  den  Fäces  nach  den  pflanz- 
lichen Mitteln  ein  sachirifioirendes  und  aus  den  Sennastühlen  einmal 
auch  ein  peptonisirendes  zu  gewinnen«  Die  Caiomelstühle  wurden 
darauf  nicht  untersucht,  die  Entleerungen  nach  Bittersalz  enthielten 
keines.  Peptone  fanden  sich  fast  in  allen  diarrhoischen  Stühlen; 
Leucin  und  Tyrosin  in  denen  nach  Ol.  Ricini.  Eigentliches  Mu- 
cin  fand  sich  niemals,  doch  traten  nach  Senna  und  Calomel  zusam- 
menhängende glasige  Schleimpröpfe  auf,  die  aber  im  üeberschuss 
von  Essigsäure  löblich  waren.  Vollkommen  unverdaute  Nah- 
rung (Muskelbtindel)  kamen  einige  Maie  nach  Ricinus-  und  Cro- 
tonöl  vor. 

Es  fanden  sich  also  sowohl  nach  den  milden,  wie  nach  den 
drastischen  Abführmitteln  Producte  aus  den  obersten  Darmabschnitten 
und  selbst  unverdaute  Nahrung,  was  nur  durch  vermebrle  Peristaltik 
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lu  erkUbroo  ift  Obgleiob  sich  aber  kein  gradwdeer  Untenohied 
swiseben  nildeii  und  draetUeben  Mitteb  seigt,  bnueht  inao  deswe- 
geo  doob  nicht  zur  Transsadationatheorie  au  greifen.  Vielmehr 
ktonte  man  sich  denkeD,  dass,  wenn  eine  aus  festen  und  flüssigen 
Be<itandtbeilen  gemischte  Masse  durch  eiu  vielfach  gewundenes  Rohr 
mit  unebener  Oberfläche  schnell  hindurchgetrieben  wird,  erst  der 
fitteeige  Theil  heraus  befördert  wird,  während  der  Rest  in  dem  Masse, 
als  er  sich  immer  mehr  eindickt,  länger  zurückbleibt.  Und  es  iiesse 
sich  liiernach  begreifen,  warum  auci»  die  stärksten  Drastica  nicht 
häufiger  Nahrungsbestandtheiie  herausbetordern.  Die  Menge  der  ent- 
leerten Flüssigkeiten  spricht  nicht  für  eine  Transsudation,  da  allein 
schon  die  von  Pancreas  und  Darm  gelieferten  Säfte  mehr  betragen, 
als  die  proiusesten  Diarrhöen  (KüUKE).  Von  diesen  nach  C.  SCHMIDT 
an  JSatron  reichen  Säften  rührt  auch  das  Leberwiegen  der  Natronsalze 
in  den  diarrhoischen  Fäces  her,  wie  es  sich  nach  dem  Gebrauch  von 
Ol.  Ricinii  Senna  und  Uutti  fand.  Senator. 

(Seblon  Mgt.) 


üleiuere  JHIttlieiluugeu. 

LandoiS,  Ueber  die  Bewegung  und  Volumsveränderung  der  Gase  in 
den  Lungen  während  der  Herzbewegung.  Sita.-Ber.  d.  med.  Vereins 
m  Oreiliwald  rvm  Jahr«  1869.  AUff.  smA.  tatrals.  1870.  No^  It. 

Wihrtod  Lown  k  Von  M  d«r  Systol«  das  Henwii  «in«  AbeahuM  dea 
Dnieka  in  den  Lengaii,  antqiraahand  der  TolniDaTanniiidaniBg  dar  Harakttlan,  baob» 
aebteten,  B«b  L.  eine  Drackzunalime,  welche  er  ron  der  Änfülleng  dar  Laaga  nlt 
Blut  ableitet.  (Bef.  versteht  nicht,  wie  dadurch  eine  Druckaehwaokung  im  Thorax 
SU  Stande  kommen  aoU^  da  daa  in  den  Langen  eingetriebene  Blut  aus  dem  Ventri- 
kal  kooB^  also  aneh  aaa  dam  liiaraxraaiib)  BoMmkaL 


B.  KoENiü,  Sur  les  notes  tixss  caractöristiques  de  diverses  voyellea. 

Comptea  rend.  LXX.  931—933. 

Ublmuoltz  fand  mit  Hilfe  tuoender  Stimmgabeln,  die  er  vor  die  zur  Aus- 
Spvaaha  aiaaa  Yoaab  galbimla  Moadhttbla  Ualt,  ab  BigaatAna,  «alaha  fBr  dia  To> 
aala  akaraktariitiseh  liad:  IBr  A  b^,  fllr  O  b*.  ttr  B  b*.  (8.  Cbl.  1868.  68).  Fflr  0 
and  I  fehlten  ihm  passende  Stimmgabeln,  er  schätzte  ihre  cbaracteristiscben  Töne, 
Kum  Tbuil  u&ch  der  von  Dondkrs  vorgeschlagenen  Methode,  durch  die  Höhe  des  Luft* 
geräusches,  welches  beim  Jb  lüsteru  der  Vocale  entsteht,  aut  f  für  U  und  auf  d^  für 
I.  Kaaw  bat  dnreh  eigena  Baabaablong  dia'drai  amao  T8iia  baatttigt  gafundant 
flir  1  abar  <odal  ar  bf  md  llr  D  daa  Ton  b.  FAr  aaiaa  AMqpMeha  ^dia  aard- 
davlMba)  aM  aba  dia  abaraaMtiNbaB  TOna 

Mi  n      o      a      e      i  . 
b     b»     b«     b«  b* 

K.  iat  geneigt,  ■niaarfimaii,  daaa  die  «iifaahbalt  diasar  VarbUtniMa  4ar 
tood  ist»  waabdb  bms  diasa  6  Toaala  In  alias  Bpraabaa  wiadaribdat 
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MmD«L,  die  Temper&tar  der  Scbildelböble. 


E.  Mbhdbl,  Die  Temperaftiir  der  Sobftdelbdhle  im  normalen  and  pa* 
thologisohen  Zastaode.    TiMniow's  Anb.  L.  I.  Ii-t7. 

U«ber  die  normale  Temperatur  des  Odihns  extatireo  nar  sehr  TereiDielto  An- 
gaben, gar  keine  Aber  ihre  VerKndornnpen  unter  pathologischem  Einflasae;  die  Lö- 
sung dieser  Fragen  nahm  Vf  auf  t'olgeude  VVeiae  in  Augriff.  Die  Schädelhüble  der 
festgebundenen  Tbiere  (Kaninchen,  Hunde,  euweUen  auch  Katseo)  warde  meist  au 
d«n  Sebeitelbeinw  dnreh  «Ine  Trepnnkrone  etCAiet,  die  Dar«  mit  Bealpdilgriff  «b- 
gelCst  und  in  die  Oeffnung  ein  Thermometer  eingelegt,  das  darcb  einen  Assistenten 
Bxirt  wurde;  die  Wunde  wurde  möglichst  vor  Luftzutritt  geschützt.  Bei  Kauinrhen 
gingen  dieRc  Operationen  nicht  ohne  Verletzung  der  Gehirnsubstanz  vor  sich,  Hunde 
▼ertrugen  sie  meist  ebne  üble  Folgen,  die  Sectiou  wies  an  der  Stelle,  wo  das  Tber- 
moneter  gelegen,  nweilen  kleinere  Bloleoegnle.  Glelebsdtig  alt  der  Tenperntur 
der  Bchädelhöhle  wurde  die  des  Rectunis  gemessen,  für  die  vorber  bereits  ein  fester 
Standpunkt  gefunden  war,  zuweiK-n  ancli  gleichzeitig  die  (\e<f  subctitaticn  ZellpcwoheH, 
worin  das  eiugescbobene  Thermometer  ebenfalls  müglicfast  festgehalten  wurde;  die 
nngebeade  Ziminertemperetiir  acb wankte  zwiscben  12  nnd  16*;  die  Abkfiblnng  der 
Thlere  dnreb  Liegen  wurde  bertekriebligl  und  decshelb  Welen  die  gewonnenen  Re- 
anttete  nur  durch  Vergleichung  einen  Maassstab  fOr  die  betreffendeu  Temperaturen« 
Die  normale  Schädeltemperatnr,  d.  h.  die  unmittelbar  nach  der  Operation  war  immer 
unter  der  des  Reetums  bei  Kauincben  um  0,7—0,1,  bei  Hunden  0,4 — 0,7;  der  Unterschied 
war  geringer  und  bisweilen  gleieb  Noll  einige  Tage  sneb  der  Operation j  eehr  wenig 
nntereehied  aieh  die  Temperatur  der  SebldelbdUe  von  der  dee  Zellgewebea,  badb« 
Btens  um  0,1  geringer;  gleicbmiMtg  an  allen  3  Mossungsstütten  fand  das  Sinken 
der  Temperatur  bei  längerem  Liegen  statt.  Pathologische  Verhältnisse  des  Uchirus 
wurden  darcb  Vergiftung  mit  Cbloroform,  Cbloral,  Morphium  und  Alkohol  hergestellt, 
Qifte,  unter  deren  Efawiikvaf  aaob  der  Angabe  der  neimn  Antoreo  die  KVrper- 
Wirme  abnimmt;  mit  Anenahme  den  AJkobole  fiblen  aie  denselben  liSnfluss  naeb  den 
Angaben  des  Vfii.  auch  auf  die  Temperatur  der  ScbädelbCble  aus.  Wenn  Cbloro- 
form sur  Wirkung  gelaugte,  so  fiel  die  Temperatur  des  Gehirns  schneller  als  die  den 
Rectum«,  dioDifferent  erreichte  eine  Hube  von  2''C.;  aucb  hier  fiel  der  niederste 
Stand  der  Ttanperatnr  sieht  mit  der  Maroose  sosanmien  (Bcnannsson,  CU.  1860. 
606*  Ref.).  Bin«  Abnahme  der  KSrpertemperaiar  nntar  der  Einwirkang  von  Gbloral 
leugnet  M.  (dafür  Dieulakoy  &  Krihiiaber,  Cbl.  1870.  80.  Ref.);  trat  aber  Hypnose 
und  Anästhesie  ein,  so  zoigte  sich  sofort  ein  bedeutendes  Sinken  der  Schädeltem- 
peratur ;  dasselbe  Resultat  ergab  die  iujectiou  kleiner  Morpbiumdoaen.  Der  Alkohol 
wurde  tbellt  einige  EsslMhl  voll  in  den  Magen,  theils  snbentan  als  Bpbr.  Yini  reeti: 
flcatiss.  iigidrt  Die  Temperatur  des  Sebidels  stieg  nicht  nur  dadnreb,  daas  sie 
sieb  nicht  am  Abfall  der  Kürpertemperatur  betheiligle,  sondern  in  einigen  Versuchen 
auch  absolut  um  0,2 — 0,3*^  C.  Wie  Vf.  die  Kesultate  der  ersten  Vergiftungen  auf 
eine  Abnahme  des  fitoÜ'wecbsels  im  Uehiru  surücklührt,  so  sobstituirt  er  hier  eben- 
falls, ebne  den  Madiweis  na  geben,  efaie  ErbSbnng  des  Stoffweehseb,  die  die  bei 
Alkobolismns  oft  beobachtete  QTpeilnie  der  Menningen  und  Uure  FolgeansUlnde  die 
PaehymeningKis  (vgl.  dagegen  P.  Rt^oe,  Cbl.  1870.  204)  offenbaren  sollten.  Diese  Tem- 
peraturverhSItnisse  der  Schgdelhöble  unter  patbolog.  Verbältnisson  will  Vf,  mm 
Krankenbett  durch  Messung  der  Temperaturen  im  Russereu  Uehurgang  verwertfaen* 
(Seine  Uefir  angezogenen  Beispiele  seigen  aber  dnreh  hXufige  Sehwaakungeu  nad 
abweichende  VerfaUtnlsse  selbsl  der  beiden  Selten  den  nweifelbafken  Werth  dleset 
Verfahrens;  ausserdem  erscheint  es  bedenkUcb,  aus  dem  Verbalteu  eines  besehriak« 
teo  Punktes  der  Oberfläche  des  Gehirns  Schlüsse  auf  die  Vorgänge  im  Innern 
desselben  cu  siebeo,  so  lange  Vf.  dieses  nicbt  tbermometriscb  untersucht  bat. 
Set)  Kadilqjewikl. 
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C.  Ph.  Falgk,  Ezperimeiitale  Stodien  lar  BcsokaffbDg  der  Tempe* 
raturcurven  der  acuten  Intoxikationen.   Vim»ow*s  Aioh.  XLIX.  457 

bis  504. 

Vf.  1)üHbsicbtig^e,  durch  eine  ausgedohnte  Exporimentalreibe  eine  Lucka  in  der 
Toxikologie  auazufuüea;  die  VeräDderuugen  der  Eigenwärme  auter  der  Einwirkung 
▼CHI  iiMMMt  dtltttraa  Mittelti,  toh  dmn  «r  mlbit  Plio^hor,  Sürjohnln,  Bracfap, 
Tbebiln,  CodcÜBt  Morphin,  Nieotio  und  Pierotoxin  hietin  prtlll».  Biihar  osMrIen 
bierflber  nur  die  nnvollständigon  Angaben  Ton  Ddmkbil,  Demarquay  und  Lrcoistk. 
Die  Gifte  wurden  in  löslicber  Form,  Phosphor  in  Oel,  die  Basen,  wenn  nötbig,  in 
8&nren  gelöst,  in  das  Unterbautzellgewebe  der  Tbiere  gebracht;  Vf.  beoutst  biezn 
ntekt  di«  FiATAi*!^  SpfHM,  aoiidm  Iwlnil  Tonntttttlflft  8dM«re  odtr  T^olflart,  noi 
Kanfile  nq».  Sonde  der  Spritze  einen  W«g.  Ab  Ycnnehsthiere  dienten  bei  der 
Phospborvergiftang  Hunde;  für  die  anderen  Gifte  zog  Vf.  Kaninchen  vor,  theils  weil 
die  tödtlicbe  Doso  der  Gifte,  wie  bei  Morphium  —  in  einem  Ver-suche  des  Vfs.  töd- 
teteu  5  grni.  (!j  in  die  Vene  eingespritzt  eine  Hündin  —  bu  gross  war,  tbeils 
w«ll  die  Ttmptralnmenaaf  bd  Hiindaa  dnrali  dk  Krtapft,  di«  lUMh  da«  tuMm 
der  andoran  Gift»  «ntrtahen,  unmöglich  wadM.  Die  Normaltemperatur  der  Kanin» 
chen  wurde  gewonnen,  nachdem  da<<  Thermomelar  e.  l^y  Min.  im  After  gelegen  and 
scheinbar  einen  festen  Staad  angenommen  hatte.  Die  vier  Temperaturcnrven  nach 
der  Einführung  von  0,15 — 0,4  grm.  Phosphor  seigen  wenig  gemeinaanie  Eigenschaf- 
ten; im  Anfange  eeheint  aI]nXhlioh  die  Temperatur  bis  nm  1*  C.  so  Stögen,  naeb 
10  St  aber  tu  fallen,  and  awar  am  ip  schneller,  je  aenter  die  Yergiftong  nblänft. 
Von  den  Intoxicatioospbänomeuen  ist  uocb  bemerkenswerth,  dass  auch  nach  subcu- 
taner Anwendung  in  drei  Fällen  eine  Euteriti.s  eintrat;  einmal  liess  sich  im  Dünn- 
darm freier  Phosphor  nachweisen.  Der  Qang  der  Temperaturcurven  bei  den  anderen 
€Kllen  at^  trota  der  gegentbeUigen  Ane^nmig  dee  Yft.,  dnrebana  Niebti  Speeift» 
sches,  er  wird  wesentlich  durch  die  der  Abkühlung  so  günstige  Lage  der  Kaninchen 
und  durch  die  Wiirmeproduclion  in  Folge  der  Mu-keltliätigkeit  bestimmt,  da  alle 
übrigen  Gifte  nach  mehr  oder  minder  langer  Einwirkung  Krämpfe  hervorrufen.  Fast 
sämmtliche  Tomperaturcurven  gehören  su  den  ansteigenden,  d.  h.  lie  erbeben  sich 
besHndig  Aber  die  AnlSuigateaqMratnr.  In  einem  Fall  war  die  in  den  Magen  ein- 
geführt« Moiphimndoae  von  1,5  nicht  lüthal,  es  traten  keine  Krämpfe  ein,  das  Thier 
lag  vollkommen  ruhig  mit  kaum  bemerkbarer  Keüpirution  da;  die  Temperatur  (Fig. 
IV.  Curve  No.  1)  fiel  stetig  4  Stunden  laug;  in  den  anderen  Fällen  traten  die 
Krämpfe  sehr  spät  ein,  dann  hob  eich  allerdings  sofort  die  Temperatur  (Fig.  IV. 
Onrre  fl.  8.  4),  aber  too  der  Weatenden  Tlefe^  an  d«p  aie  bereita  berabgeennkeB 
war,  nicht  hoch  genag,  um  die  anfängliche  an  fibersteigen;  in  einem  Versuche,  wo 
ein  Kaninchen  mit  1  gtt.  Nicotin  vergiftet  war,  fiel  die  Temperatur  nach  jähem  An- 
steigen trotz  Convulsionen  (Fig.  VI.  Curve  VlL),  dem  Vf.  ein  Beweis  von  der  Wir- 
kangslosigkeit  dieiar  auf  die  entere;  dieses  Thier  Terbielt  M  aber  aneb  ia  anderer 
Basiehang  ahaom,  es  starb  seboa  naeb  11  Mtai.,  wibread  anter  Tollkomnien  gMeben 
Bedingungen  der  Tod  der  anderen  3  Kaninchen  erst  nach  81,  35  und  88  Min.  ein- 
trat; beim  Bruciu  hören  die  Krämpfe  einige  Zeit  vor  dem  Tode  auf,  alsdann  fällt 
die  Temperatur  wieder.  Die  ausführlichen  Details  ditscr  oft  mühsamen  Unter- 
Buchungen  sind  im  Orig.  uachsulesen,  bieten  aber  wenig  aligemeines  Interesse. 


F.  BricHETEAU,  Goutte  chez  uu  saturnin.    Gas.  des  höp.  1870.  No.  26. 

Ein  SOjähriger  Maler,  wulcher  mit  Ausnahme  einer  nur  wenige  Tage  daoem- 
den  Kolik  keine  Bleik'raakbeiten  gebebt  batte,  aber  den  diaraeleristiseben  Saarn  am 
Zabnieisch  zeigte  kam  mit  ausgeprägten  ^obtiseben  Gelenkaffectioueu  in's  Kranken- 
bam.  In  dem  Serum  einer  Yesicatorblaso  Hess  sich  durch  die  GARBOD'sche  Faden- 
probe  Harnsäure  nachweisen.  Der  Harn  enthielt  1,105%  Harnsloff  und  0,04"/;,  Ilarn- 
s&orej  etwa  vier  Wocbsn  später,  nachdem  die  eutsüodliehoo  Auschwellangen  der 


BtiteMigiiiif. 


Gelenke  sidi  gMKBdait  hftHen,  war  dar  Ptoewiiohatt  dn  BarMlor*  im  Bm 

nur  0,08. 

Bti  dem  Maogel  jeder  erbltcbea  Anlage  findet  B.  in  der  Bleüntoxieation  da« 
ttponirwid«  Homent  Ar  di«  Birtrttlinnf  der  Giohl,  woranf  «elum  Qammw  anfinwko 
aan  gtoaaht  hat  fleMtor. 


Verlchtisuiic. 

Das  Referat  des  Ceniraibiaües  über  meiru  letzte  Arbeit  sc/ireibt  mir  p.  348 
die  Ansicht  euy  dass  die  Herabsetzung  des  BbUdrudces  durch  Chinin  die  Ham- 
§eonlion  erhöht.  —  Ich  glaube  dass  tueinen  Worten  die  entgegengesetzte  Bedeu- 
tung zuJcotnnU.  Ich  habe  vielmehr  die  trotz  des  venninderttn  Blutdrucks  erhöhte 
Hamsecretion  durch  eine  ffEeitung  und  nachherigen  i^schla^ung  des  ÜUeragpa- 

Die  Jmmhmg  des  Herrn  R^ereiUem,  dote  maek  VoU  der  Bg-lHedeneUag 

hei  der  Liebig*ee^  fj-Beelimmumg  «dton  denGeeammt-tf  dee  Barne  reprä- 

eenüref  diir/te  um  so  weniger  zuirej/'en,  als  meine  Lieb  ig' sehen  \J  -  BeeHmMunge» 
nach  vorausgegangener  Ausfüllung  des  Cl  und  Behandlung  des  Harne  mit  Bieieueker 
auegeführt  sind,  und  sich  der  Ausspruch  von  Voit  eicher  nur  auf  oberßächHehe 
Beurtheilungen  der  ^'-Ausscheidung,  nicht  aber  auf  r. tariere  vergleichende  Unter- 
euchungen  beeiehen  kann.  —  Pie  erklärende  Zugabe  des  Herrn  Hilf.  P'  ^^^t 
daet  ffioek  de  VriJ  dae  timorphe  Chinin  ein  Gemenffe  wm  CUntMÜ«»  und  {Xn- 
eftonMÜm  darstelle,*'  beruht  dagegen  jedenfalls  «Uff  einen  Irrthum,  da  diese  Alka- 
IMe  bdkanntüch  sehr  leicht  krystaliisirbar  sind  und  ee  auch  beim  Vermischen  in 
jedem  Verhäitniee  bleibend  VenmUhüch  woüte  man  sagen,  daee  dae  Chinoidin  im 
Wiftntiichen  aus  einem  Gemenge  von  CSdniein  und  Uinchonicin  ( PasteurJ  be- 
stehe, icelchi  aiiujrphe  Basen  aus  ihren  isomeren  Slammalkaloidtn  {Chinin  und 
C/linidin  einerseits^  und  (Jinchonin  und  Cinchonidin  andererseitsj  als  jh-oducle 
der  EineeMneng  von  Wärmen  LidU  und  Mtterale(Unm  reeulkront  vie  der 
lirmbenzucker  aus  dem  Bahrmuker  (w^fr,  m.  JngeAen  dartibtr  in  d.  deutsch, 
Klinik  1808,  Nr.  10).  a  Kamar. 

Ref.  fügt  dieser  ffBerichtigung"  folgendee  hinmt : 

ad.  1)  Die  Theorie  einer  Heizung  und  Erschlaffung  der  Hamkanälchen 
durch  Chinin  scheint  zu  wenig  begründet,  um  ihr  einen  liesonderen  Werth  beilegen 
zu  können,  ad  ÜJ  gegen  Vfs.  Methode  der  Harnuntersuchung  hat  Ji^.  nicht  an- 
gekämpft, von  der  vorauegegangenen  Anefällung  dee  (X  und  Behandlung  nui 
Bleizucker  steht  im  Original  nichts;  das  erstere  toürde  keiften  Einßuss  auf  den 
Werth  der  Metliode  haben!  die  Entfernung  utibekannter  NhaMger  Substanzen 
durch  das  »weite  Verfahren  modißcirt  den  Ausspruch  von  C,  Voit  nichts  da 
Hema^  sämmtUcher  N  des  Harne  im  Niederschlage  isL  Daee  G  VoiVe  An- 
gabe auf  obtrflächlichcr  Bevrtfieilung  beruhe,  Vfs.  Bestimmungen  dagegen  exact 
eindf  ist  eine  doch  niclU  ganz  festgestellte  Thatsache.  ad  Man  wollte  Mgen, 
daee  amorphee  ChUm  mmaü  «m  ehemieehee  Individuum  eetf  eondem  cim^wmsA* 
eelnde  Beschoff enheit,  dureh  die  Art  der  Darstellung  in  den  eineeinen  Fcdn-iken 
bedingt,  hohen  muss,  dass  das  einzige  dem  lief,  bekannte  als  „amorphes  Chinin'* 
xtti  ifoj(^  bezeichnete  Gemenge  das  von  Winkier  ist,  von  dem  A.  a.  lU.  Huae' 
mann  (Jfft/meenäLoffe  p.  352)  eagens  Dieeee  iet  nach  einer  neueren  Unterew 
chitny  von  de  Vrij  ein  Gunenge  von  Chinin  und  aeimr  amorp/nn  Cltinahasen 
(C'/Unicin  und  Ctnchonicinf*:  Wae  K.  unter  f^immer's  ainorp/tctn  Chinin"*  ver- 
öle^ iet  nitdU  ge^iagi;  nacA  Hueemann  U  e,  p,  SSS  beetdken  y^die  Zimmev 
sehen  ChinaaBuloide  in  BUeitformf*  am  einem  extraei^ürmigm  CAmmuL  euiff,  und 
Cinchoninum  praecipit. 


Ittot— <liwgea  fRr  4ai  Oentralblatt  wolle  m«ii  «a  daa  KadaeUor,  Berlin,  Blim««  Hof  Xa,  1,  oder 
Imar  BalMhlaM)  an  die  Verlaieiuuidlang,  Berlin,  Unter  den  Umdan  68,  adreMirea. 


▼«■tat  V«  AvffMI  airaaliwald  ia  BarUa.  —  Oraek  Toa  B.  &  Hormaaa  ia  BarUa. 
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l-tBoren;  «mSoUüMtt  ■  ZOYI ¥1*21  I  Ii  I  9  Y¥  »V.  TUr.; 
des  JahrfAiig«  Tltol|  M*- 


für  die 


mediciniscben  Wissenschaften. 


Unter  Mitwirkung  tou  * 

L  ioMni  II.  Lekr  al  «.  tMlpU 

redigirt  Ton  • 

X  RoMüthiL 

1870t  jridi.  No.  89. 


InllAltt    RiKOBL,  Blutcirculation  ia  kleinen  Qefässen  (Orig.-Mittb).  — 

Stkickbb;  NoEiiis  &  Stbickbb.  lar  Lehre  tod  der  Ents&odaof.  —  Mao 
Cot  MAO,  Bxvtieolatioii  im  KnieMleak.  — >  Lbob»,  dM  Crafai*8foai*Mli»  PUU 
nomeo.  —  Kkhhbk,  Oewielit  der  Nengeboreikea.  —  BADHiaswtKtr  Wirkung  der 

Abfabrmittel.  — 

CiACcio,  Bau  des  Glaskörpers,  —  8 ABMiaon,  Colobom.  —  Joniso a,  Cholem. 
—  Calmrttks,  Albuminurie  BMh Ii^eetion  TOD EiweiMkGipeni«  —  Biabobbo, 
OOBtagiöse  Dräaeaaffection. 


BiNrif  iHf  KiBiiiiliiiis  dtof  Bhilclpouiiiloii  in  kMMfm  Qifliiiii 

Dr.  Fnins  Rlejg«!, 
Aaiiateoteo  der  ned.  Klioik  so  Wfirsbnrf  . 

Die  nachfolgendeii  Untersachaogeki  habe  ich  «uf  AAr^ong  des 
Herrn  Professor  Stbickbr  ia  dessen  Laboratorium  angesteUl.    Ich  * 
werde  mich  hier  darauf  bescbräniLeni  die  Besultate  derselben  knri 
aosammensastellen. . 

Meine  Mittheiluogen  besieheo  sieb  nur  auf  Versaehe  mit  Frtth- 
jahrsfröscbeD  und  zwar  mit  curarisirten  Exemplaren  von  Rana  tem- 
.poraria  und  esoolenta. 

Als  Hilfsmittel  sur  Bestimmung  der  Circulationsgeschwindigkeit 
bediente  ich  mich  eines  durch  das  Ooolar  geleitefeeo  regulirbaren 
kttnstlicben  Vergleichungsstromes. 

Die  Durchschneidunf^  des  Nerv,  ischiadicus,  welche  gewöhnlich 
in  der  Mitte  des  Oberschenkels  vorgenommen  wurde,  hatte  weder 
unmittelbar  nach  der  Durchachneidung  noch  nach  Stunden  und  selbst 
mehren  Tagen  Veränderung  der  ätromge&chwindigkeit|  noch  eine 
messbare  Veränderung  des  Gefiwscalibers  ergeben. 

VllL  Jahrgang.  W 
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Reist  man  das  durchscbDittene  centrale  Iscfaiadi'easende  mit 
scliwaoheD  Inductionsströmeni  ao  kann  man  nach  circa  10  Miouten 
danemder  Einwirkung  auch  ohne  directe  vergleichende  Messungen 
eine  deutliche  Beschleunigung  der  Circulation  in  den  Schwimmhaut« 
gefftssen  erkennen,  und  swar  sunUchst  au  den  grösseren  Arterien. 

Mit  diesem  oben  erwähnten  Hilfsmittel  aber  konnte  ich  schon 
nach  Ablauf  einer  halben  bis  ganzen  Minute  vom  Beginoe  der  Rei- 
zung, wenn  auch  noch  in  geringem  Grade,  die  Stromgeschwindi^^keit 
der  Arterie  wachsen  sehen.  Ich  habe  diesen  Versuch  ao  demselben 
Nerven  sa  wiederholten  Malen  mit  demselben  Erfolge  gemacht,  so 
swar,  dass  ich  den  Strom  immer  so  lange  wieder  unterbrach,  bis  die 
Strömung  in  den  Gefässen  ihre  normale  Schnelligkeit  wieder  erreicht 
hatte.  Es  schien  hier  öfters,  als  ob  die  Reizbarkeit  der  Nerven  bei 
solchen  kurzen  Einflüssen  sich  mit  der  wiederholten  Reizung,  sofern 
dieselbe  nicht  allzulange  fortgesetzt  wurde,  steigere.  —  Mit  dieser 
Zunahme  des  Blutstromes  geht  stets  eine  entsprechende  Verengerung 
der  Arterien  parallel.  Aber  erst  in  dem  Maasse,  als  mit  der  Dauer 
der  Einwirkung  die  Beschleunigung  eine  vermehrte  wird,  ist  mau 
mittelst  micrometrischer  Messun<;en  im  Stande,  die  Verengerung  an 
den  grösseren  Schwimmhautarterien  zu  erkennen. 

Im  Allgemeinen  gehen  Beschleunigung  und  Verengerung  der 
Arterien  mit  einander  stemlich' paraOel;  bei  gewisser  Stromstärke 
aehmen  beide  bis  sa  einem  gewissen  Maximum  mit  der  Dauer  der 
centralen  Reiaung  an  und  ist  meistens  auf  dem  Punkte  der  hdchsten 
Geschwindigkeit  des  Arterienstromes  auch  die  grösste  Verengerung 
der  Arterie  sa  beobachten.  Es  liegt  aber  die  Qrense,  wo  der  höchste 
Grad  der  Verengerung  und  Beschleunigung  erreicht  ist,  bei  verschie- 
denen Thieren  auf  sehr  verschiedenen  Zeithöhen. 

Nach  der  Erreichung  des  Gipfels  der  Geschwindigkeit  und  der 
Verengerung  nehmen  beide  nicht  wieder  sofort  in  gleicher  Proportion 
ab  oder  gehen  gerade  in  das  Gcgenthcil  über,  sondern  bleiben  auf 
der  nun  erreichten  Höhe  bei  fortdauerndem  Reize  annähernd  stehen. 

Je  länger  bis  zu  einer  gewissen  Grense  der  Strom  eingewirkt 
hat,  desto  längerer  Zeit  bedürfen. im  Allgemeinen  die  Geiasse,  um 
wieder  zu  ihren  früheren  Verhältnissen  zurückzukehren. 

Bezüglich  der  Venen  habe  ich  noch  zu  erwähnen,  dass  bei  noch 
80  lange,  selbst  auf  viele  Stunden  sieh  erstreckender  centripetaler 
Reizung  des  Nerv,  ischiadicus  ich  nie  eine  deutliche  Verengerung 
derselben  constatiren  konnte;  im  Gegentheil  konnte  ich  wiederholt 
eine  deutlichoi  wenn  auch  nicht  beträchtliche  Erweiterung  derselben 
wahrnehmen. 

An  der  oben  erwähnten  Circulationsbesclilcuni^^unn  nehmen 
aber,  wenn  die  Reizung  einige  Zeit  hindurch  andauert,  auch  Capilla- 
ren  und  Venen  Antheil,  so  dass  man  das  Blut  durch  alle,  selbst  die 
foinsten  Gefässo  mit  ungeheurer  Geschwindigkeit  hiudurchjagon  sieht; 
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aach  «Q  den  Geftssen  der  Sohwimmhaot  der  andern  Eztremitftt 
kann  dann  eine  Mitbetheiligung  constalirt  werden,  intofem  dieselbe 
gleieh&lls  vennehrte,  wenn  auch  nicht  ebenso  hochgradige  Circula- 
tionsbesebleunigong  aeigen. 

Die  Zunahme  an  Gesohwiodigiceit  ist  nicht  bedingt  durch  ver- 
mehrte Flreqnens  des  Herzens. 

In  den  Fällen,  in  denen  bei  sehr  kräftigen  Tbieren  die  Circu> 
lation  eine  sa  rasche  war,  am  mit  Sicherheit  geringe  Geschwindig- 
keitsdifferenzen bemessen  zu  können,  suchte  ich  die  Herzthätigkeit 
wahrend  der  Dauer  des  Versuches  durch  continoirliche  Application 
von  Eis  auf  die  Herzgegend  oder  seibat  auf  das  seiner  Bedeckaogen 
entblösste  Herz  herabzusetzen.  Dieser  Versach  gelang  meist  und 
ich  war  so  im  Stande,  sehr  geringe  Schwankungen  sofort  BU  erkennen 
und  obige  Sätze  zu  erhärten. 

Bei  den  über  Stunden  sich  erstreckenden  Beianngen  des  Nenr. 
iscbiadicus  konnte  ich  mehrmals  die  Beobachtang  machen,  wie  eine 
Arterie,  in  weicher  die  Strömung  eine  sehr  rasche  war,  und  deren 
Lumen  sich  verengt  zeigte,  sich  plötzlich  bei  fortdauernder  Reizung 
erwmterte,  nm  nach  einigen  Secunden  oder  Minuten  sich  wieder  zu 
verengen.  Dieser  Wechsel  von  Verengung  und  Erweiterung  trat 
dann  stets  mehrmals  nach  einander  auf  und  wurde  in  einigen  Ver- 
suchen wahrgenommen. 

Wenn  der  Strom  längere  Zeit  auf  das  centrale  Isohidiacusende 
eingewirkt  bat  und  nun  sistirt  wird,  so  kommt  es  nach  versciiieden 
langer  Zeit  wieder  zur  frttheren  vor  der  Reizung  bestandenen  Weite 

der  Arterie.  Die  Wiedererweitmrung  tritt  meistens  plötzlich  ein  und 
ich  konnte  mehrmals  constatiren,  wie,  nachdem  die  Arterie  sich  ziem- 
lich rasch  wieder  erweitert  hatte,  nun  plötzlich  mehrmals  mit  ihr  alr 
ternirende  Verengerungen  derselben  eintraten,  bis  endlich  die  Erwei- 

tcrtint^  eine  definitive  blieb.  In  einigen  Füllen  konnte  ich  aber  auch 
nach  sehr  lange  fortgesetzter  centripetaler  Reizung  eine  Erweiterung 
der  Arterie  nach  ausgesetztem  Reiae  coustatiren,  die  das  frühere 
Maass  der  normalen  Weite  übertraf. 

Nachdem  so  im  Allgemeinen  die  wichtigsten  Erscheinungen,  wie 
sie  nach  Reizung  eines  sensiblen  Nerven  eintreten,  festgestellt  wor- 
den waren,  machte  ich  eine  grössere  Reihe  von  Versuchen  über  die 
Wirkung  des  Crotonöls  auf  die  Schwimmhaut.  Ich  bediente  mich 
nach  dem  Vorgänge  von  Tschaussow,  der  in  demselben  Laborato- 
rium Versuche  mit  CrotonÖl  anstellte,  hiezu  meist  einer  sehr  con- 
centrirten  Mischung,  da  es  in  meinem  Interesse  gelegen  war,  die  Er- 
scheinungen bis  zur  Stase  innerhalb  einer  kleinen  Reibe  von  Stunden 
ablaufen  zu  sehen.  Ich  kann  hier  nicht  auf  die  näheren  und  feine- 
ren Vorgänge  in  der  Schwimmhaut  auf  (Jrotonölapplication  eingehen 
und  beschränke  mich  darauf,  die  gröberen  Veränderungen  an  den 

uiLjiii^ed  by  Google 


452 


RfMM.,  BlntelreolatioB  in  kidami  OettMeo. 


Gefössen,'  soweit  sie  etwa  ftir  die  yorliegende  Frage  von  Interesse 
sind,  8U  skissiren. 

Bei  localcr  Application  von  Ciotocöl  auf  die  Schwimmhaut 

kommt  es  in  der  Regel  zuerst  zur  Beschleunigung  der  Circulation, 
die  oft  eine  sehr  rasch  vorüberziehende  ist,  in  andern  Fällen  eine 
grössere  Zeit  hindurch  sich  erhalt.  Der  Strom  kehrt  dann  zu  seiner 
früheren  Geschwindigkeit  wieder  zurück,  um  endlich  in  Verlangsa- 
mung  und  zuletzt  in  Staso  überzugehen.  Diese  primäre  Beschleuni- 
gung, die  indessen  in  manchen  Fidlen  nur  eine  kurz  dauernde  ist, 
scheint  bei  durchschnittenem  Iscliiadicus  in  geringerem  Grade  aufzu- 
treten, ebenso  wie  es  nach  durch.schnittenem  Ischiadicus  meist  den 
Anschein  hatte,  als  ob  die  Stase  verspätet  aufträte.  Da  ich  diese 
Experimente  nur  in  einer  kleinen  Zahl  von  Fällen  wiederholt  habe, 
und  das  einzige  Kriterium  im  Vergleiche  gelegen  ist,  so  bin  ich  aller> 
dings  nicht  im  Stande,  diese  Erscheinung  als  ansnahmslose  Begel 
hinstellen  zu  können. 

In  den  meisten  FAllen  liest  sich  unmittelbar  nach  der  Applica- 
tion von  Orotondl  auf  die  Sobwimmhant  eine  verschiedeu  lange  Zeit 
andauernde,  oft  aber  nur  sehr  rasch  vorflbergebende  Verengerung 
der  Arterie  eonstatiren.  Auf  diese  folgt  dann  stets  eine  mehr  oder 
minder  boohgradige  Erweiterung;  dagegen  beginnen  die  grOssdren 
Venen  sieb  erst  dann  deutlich  su  erweitenii  wenn  es  au  Verkngsa- 
mung  im  Stromgebiete  kommt.  Diese  Verlangsamung  der  CircnUp 
tioD  auf  CrotonölapplicatioD  beginnt  stets  zuerst  in  Capillaren  oder 
auch  kleinen  Venen  und  es  ist  oft  au  einer  Zeit,  in  welcher  bereits  in 
diesen  beträchtliche  Verlangsamung  oder  nahezu  Stase  ist,  der  Strom 
in  der  Arterie  noch  normal  schnell  oder  selbst  beschleunigt.  Es  sei 
die  Bemerkung  noch  gestattet,  dass  in  allen  Fällen,  in  denen  vor 
der  Crotonölapplication  die  Pigmentzellen  rundlich  und  ohne  Fortsätze 
waren,  nach  derselben  im  Verlaufe  von  ein  bis  mehren  Stunden  aabl» 
reiche  verästelte  Fortsätze  sich  entwickelten. 

In  einigen  Fällen,  in  denen  die  centrale  Ischiadicusrcizung  zu- 
gleich mit  der  Application  von  Crotonül  auf  eine  Stelle  der  Schwimm- 
haut dieser  Seite  vorgenommen  wurde,  ^'hien  die  primäre  Beschleu- 
nigung, wie  sie  constant  bei  centripctaler  Reizung,  in  der  Mehrzahl 
der  Fälle  auch  bei  Colronölapplication  eintritt,  eine  beträchtlichere 
denn  gewöhnlich  zu  sein.  Die  Stase,  die  sich  constant  bei  einer  ge- 
wissen Dosis  des  Cotronöls  nach  Ablauf  einer  Reihe  von  Stunden 
entwickelt,  war  in  diesen  Fällen  später,  als  sie  sonst  in  der  Regel 
beobachtet  wurde,  eingetreten. 

Bs  wurden  snm  Schlüsse  noch  mehre  Versuche  in  der  Weise 
angestellt,  dass  bei  einem  sonst  nnverletaten  ourarisirten  Frosobe  ein 
Tropfen  Crotonöl  anf  dessen  eine  Schwimmhaut  gegeben  wurde.  Zu 
dergleicben  Zeii  wurde  einem  aweiten  curarisirten  Frosobe  auf  ja 
«ine  kleine  Stelle  beider  Schwimmhäute  gleichfalls  ein  Tropfen  Cro- 
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lonöl  gegeben  und  69»  durdisdiiiltteiid  eantrale  Isdiiadicunnde  der 
einen  Seite  oontinuirlidi  gereist.  Dieee  Versochei  die  allerdioge  nicht 
in  einer  grossen  Zahl  angestellt  worden,  seigten  das  eigenthflniliche 
Resnitatf  dus  die  CSrotontflwirkung,  d.  h.  die  VerlADgsamnng  der 
CircalAtion  and  die  StMe  viel  später  aof  der  Seite  der  gleichseitigen 
eentripetalen  Ischiadicusreisang  auftraten,  als  bei  dem  unyerletsten 
Thiere.  In  drei  derartigen  Versuchen  war  es,  nachdem  der  Induo- 
tionsBtrom  fast  den  gansen  Tag  hinduroh  ununterbrochen  auf  das 
centrale  Ischiadicasende  eingewirkt  hatte,  bis  zum  Abend  auf  der 
gereizten  Seite  noch  nicht  zu  einem  Anfang  des  Stase  gekommen, 
w&hrend  bei  dem  andern  Vergleichsthiere  schon  des  liachmittags  sich 
Stase  entwickelt  hatte. 

Die  ausföhrliche  Publication  obiger  Versuche  wird  in  den  y,Stu- 
dien  aus  dem  Institate  für  experimentelle  Pathologie  in  Wien  von  S. 
Stbickeb"  erscheinen. 

Wien,  11.  Juni  1870. 


NoBBis  &  Stbickeb,  Versuche  über  Hornhaut-EntzUndang. 

Sraulsu,  Stadien  mu  dorn  Institate  fSr  experimeat.  PMiKklogi»  io  Wien.  1870. 

p,  1—17.    3  Tfln. 

Stiucil£&,  Ueber  die  Zelltheilung  in  eutziindeten  Geweben« 

Ebenda,  p.  18^80. 

Stbickeb,  Ueber  die  fiesiehangen  von  GeffSssen  und  Nerven 

SU  dem  EntsfindangsprocesBe. 

Ebenol,  p.  81—87. 

Die  gemeinsamen  Untersuchungen  der  Vff.  sind  sämmt- 
lich  an  der  Cornea  des  Frosches  angestellt,  welche  im  Centrum  mit 
Höllenstein  geatzt  und  nach  verschieden  langer  Zeit  ausgeschnitten, 
entweder  frisch  in  Blotserum  oder  nach  Behandlung  mit  Ooldchlorid 
(^i  %)  zur  Untenachung  verwandt  wurde. 

Schon  3  Standen  nach»  der  Application  des  Stiftes  seigen  die 
veriatigten  Homhaatkdrperchen  eine  wesentliche  Verttndemng:  Der 
Zellenleib  ist  mächtiger,  dankler  and  stärker  grannlirt,  der  Kern 
doppelt  oder  mehrfach;  schon  bei  einfacher  Betrachtong,  weit  mehr 
noch,  wenn  man  das  Präparat  einer  mehr  oder  weniger  oontinair* 
liehen  Bespfllang  („Drainage")  mit  Blutserum  ausseist,  lassen  sich 
an  ihnen  wenn  anch  oft  nur  träge  Bewegungen  wahrnehmen.  Nach 
einigen  Stunden  sieht  man  in.  beträchtlicher  Entfernung  vom  Schorf 
neben  solchen  Formen  eine  grössere  Zahl  von  ähnlich  gestalteten 
Zellen  mit  wenigen  und  «war  relativ  dicken  und  kuraen  AusUufem 
und  von  unregelmässigen,  mitunter  vielkernigen  Klumpen  ohne  alle 
Fortsätze.  Von  diesen  verschiedenen  Elementen  ist  ein  grosser  Theil 
mit  oft  sehr  aahhreichen  Vacaolen  versehen  and  deutlich  beweglich. 
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—  Dm  UntenaofatiDg  eintr  aebr  atwrk  gefttston  and  fofort  entfentei 
Hornhaut  seigt  weder  eine  Alteratton  der  fixen  Kdrpercben,  nodi 
Zellen  mit  Vacnolenbildong,  nnd  es  ist  danach  der  Soblnte  geelattet» 
daw  die  beschriebenen  Ver&nderangen  der  Form  und  der  Sabatana 
keine  direete  Folge  des  Aetsmittels  sind. 

Um  die  15. — ^20.  Stunde  trifft  man  in  den  bald  verästigten,  bald 
nicht  Terftstigten  K(ta'perchen  auffallend  sahireiche  (bia  8—10)  Kerne, 
von  denen  zuweilen  einer  deutlich  die  grosse  platte  Beschaffenheit 
des  Kerns  der  verästigten  Hornhautkörperchen  besitati  während  die 
übrigen  bedeutend  kleiner  und  sphftriach  erscheinen.  Bei  der  oft 
sehr  lebhaften,  gaos  an  Wanderzellen  erinnernden  Beweglichkeit  die- 
ser Elemente  kann  man  sich  zweifellos  davon  überzeugen,  dass  diese 
Kerne  dem  Leib  der  Zelle  selbst  angehören.  —  Nachdem  die  Vff. 
somit  erkannt  hatten,  dass  in  jenem  Zeitraum  die  verästigten  Kör- 
perchen als  solche  verschwunden  und  andere  vielkernige  Körper  an 
ihre  Stelle  getreten  sind,  galt  es,  zum  Vergleich  die  Gewebe  zu  der 
Zeit  zu  prüfen,  wo  sich  bereits  wirkliche  Eiterung  entwickelt  hatte. 

Bei  Hornhäuten,  welche  per  contigui  tat eui,  vermittelst  eines 
quer  durch  den  Bulbus  gezogenen  Fadens  erkrankt  sind,  sieht  man 
im  Laufe  des  2.  Tages  au  der  Peripherie  die  dicliteste  Anhäufung 
von  zeliigen  Elementen  —  und  zwar  sowohl  Wanderzellen,  als  auch 
grosse  vielkernige  Klumpen  und  unzweifelhafte  Hornbautkörperchen, 
an  welch  letzteren  mitunter  eine  Kernvermebruog  stattgefunden  hat. 
Je  mehr  man  dcb  dem  Centrom  nfthcrt,  um  so  sparsamer  werden 
die  swei  ersten  Formen,  um  so  mehr  prävaliren  die  fixen  (und  swar 
noch  intacten)  Homhautkttrperchen.  —  Bei  directer  Lftsion  ist 
die  Hichteste  AnhAnfnng  ausserhalb  einer  den  Aetsschorf  umkreisen- 
den  Zone;  auch  hier  sind  stets  da,  wo  die  meisten  Wander-  und 
▼ielkemigen  Zellen  angetroffsn  werden,  die  wenigsten  Yorftstigten 
nnd  umgekehrt.  • 

y£  glauben  damit  die  Behauptung  Cohnhbim's  (Vibcbow's  Arch. 
Bd.  45)f  dass  die  fixen  Körperchen  während  der  Entwicklung  und 
des  Bestandes  einer  Homhauteiternng  in  der  gesetsmftssigen  Anord- 
nung verharren  und  rein  regressiv  verändert  werden,  widerlegt  au 
haben.  Im  Hinblick  darauf,  dass  die  beschriebenen  Uebergangsfor- 
men  schon  zu  einer  Zeit  beobachtet  werden,  wo  wirkliche  Wander> 
Zellen  noch  nicht  vorhanden  sind,  glauben  sie  sich  weiter  sogar  au 
der  Annahme  berechtigt,  dass  jene  vielkemigen  Elemente  nur  einer 
gewissen  Stufe  der  Umwandlung  fixer  Körperchen  in  Wanderzellen 
entsprechen.  Damit  stimmt  auch  das  anatomische,  wie  das  klinische 
Bild  der  Keratitis  völlig  überein:  diese  beginnt,  entgegen  der  Dar- 
stellung Coonheim's,  an  der  Rcizungsstclle  und  breitet  sich  von  da 
weiter  aus.  —  Ebensowenig  wie  der  Hinweis  auf  die  marginale  Trü- 
bung kann  der  Farbstoffversuch  einen  Einwand  begründen,  da  wohl 
ein  Theil  der  Wauderzelien  Körnchen  trägt,  ein  grosser  Theil  aber 
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Midi  ganz  frei  dayon  erscheint  Uebrigens  sahen  die  Vfif.,  ebenso 
wie  VON  Recklinghausem  (ViACHOw's  Arch.  Bd.  28),  die  Zinnober- 
tbeilchen  nicht  eelfcen  auch  innerhalb  von  veräsUgten  Körperchen, 
einmal  sogar  von  einem  derselben  in  ein  anderes  übergehend.  —  Der 

Umstand  endlich,  dass  bei  Salzfröschen  an  den  fixen  Körperchen 
nach  der  Aetziing  keine  weiteren  als  die  von  Cohnheim  (a.  a.  O.) 
geschilderten  Veränderungen  wahrgenommen  werden,  erklärt  sich 
nach  den  Vflf.  sehr  natürlich  dadurch,  dass  die  wenngleich  nur  rela- 
tive EntblutUDg  alle  Urewebe  in  abnorme  Ernährungsverbältnisse 
versetzt. 

Die  in  der  normalen  Hornhaut  vorhandenen  inter-  und  sab- 
epi  the lial  en  Wan  d  er  ze  llen  zeigen  nach  der  Aetzung  eine  stetig 
zunehmende  Vermehrung  und  L-ine  ausserordentlich  lebhafte  Beweg- 
lichkeit, die  aber,  im  Gegensatz  zu  den  Wanderzellen  der  tieferen 
Lagen,  sehr  schnell  zu  erlöschen  pflegt.  In  diesen  zwischen  und  dicht 
unter  dem  Epithel  gelegenen  Zellen  finden  sich  aooh  die  meisten 
Farbstoffkörnchen.  —  In  ähnlicher  Weise  scheinen  anoh  die  Zellen 
der  DfiSCBMET'schen  Membran  am  Entsflndungtprooesse  Th6U 
sa  nehmen.  0ie  Vff.  beobachteten  an  ihnen  nicht  nur  VergrOssemng 
und  Kemyermehrung  (bis  an  4  Nudel),  sondern  auch  dettüiche  Form- 
verlndernng. 

ZumStadiam  der  Zelltheilung  in  entattndeten  Qeweben 
diente  S.,  nach  dem  Vorgange  von  Ck)BHHBiM  (a.  a.  O.),  die  Zange 
des  Frosches.  —  An  den  neben  den  kleinen  Venen  gelegenen  farb- 
losenZellen  (Eiteraeilen)^  von  denen  em  Theil  beobachteter  massen 
ans  den  Qefässen  ausgewandert  war,  nahm  Vf.  eigenthümliche  Be- 
wegungscrscheinnngen  wahr,  welche  lebhaft  an  die  der  Ftirchung 
vorauflgebenden  wogenden  Bewegungen  an  Forellen-  und  Batracbier- 
elern  erinnerten.  Bei  ausdauernder  Fixirung  der  einaelnen  Elemente 
sab  man  tiefe  Einschnürungen  an  ihnen  entstehen,  so  dass  an  der 
Stelle  einer  Zelle  jeweils  zwei  rundliche  Klümpchen  sichtbar  wurden, 
welche  nur  durch  eine  schmale  homogene  Brücke  mit  einander  ver- 
bunden waren.  Indess  nach  einiger  Zeit  vereinigten  sich  beide  Hälf- 
ten wieder  und  die  Zelle  wanderte  davon.  An  anderen  jedoch  blieb 
nach  ähnlich  gleichsam  praparatorlschen  Vorgängen  das  Wiederzu- 
sammenfliessen  aus:  die  V^erbindungsbrücke  zerriss  völlig  und  es 
blieben  zwei  gesonderte  runde  Klümpchen  zurück,  von  denen  jedes 
für  sich  Form-  und  Ortsveräuderungen  ausführte;  es  hatte  in  der 
That  eine  Theilung  stattgefunden.  S.  war  in  der  Folge  häufig  Zeuge 
einer  solchen  Tlieiluug  einer  Wander-  oder  Eitcrzelle:  am  sichersten 
begegnete  er  ihr  an  den  Stellen  der  intensivsten  Eiterung.  Eine 
wesentliche  Bedingung  für  ihr  Zustandekommen  ist  nach  den  Erfah- 
rungen des  Vf.,  dass  die  Circulation  noch  lebhaft  im  Gange  sei,  was 
durch  geringes  Spannen  der  Zunge  und  mässlges  Corarisiren  in  ho- 
hem  Qrade  begünstigt  wird.    An  des  einMinen  „Tochteraellen" 
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sieht  man  dann  dasselbe  Spiel  sich  wiederholen,  indem  an  ihnen, 
mitunter  schon  vor  der  vollständigen  LostreDnung,  ähnliche  Furchen- 
bildungen  beginnen.  Definitive  secundäre  TIj eilung  konnte  Vf.  je- 
doch niemals  constatireu.  Begreiflicherweise  war  es  an  diesen  ganz 
homogenen  Elementen  nicht  möglich,  eine  gleichzeitige  Abschnürung 
oder  Vermehrung  des  Kerns  zu  erblicken,  ebenso  wenig  aber  auch 
eine  Massenzunahme  der  Theilungsproducte.  —  Dagegen  gelang  es 
dem  Vf.,  an  einer  Hornhaut,  welche  auf  einer  gewissen  Hube  des 
Entzündungsprocesses  ausgeschnitten  und  der  Drainage  untersogen 
wurde,  deutlich  die  Theilung  einer  grossen  bewcgiicheu  Platte  sa 
▼erfolgeDi  die  auf  der  DsscBMBT'scheD  Membran  lag  und  sieh  dareb 
die  elliptische  Oeilalt  ihrer  Kerne  ab  Epithebelle  anawiea.  Der 
Tbeilongsvorgang,  welcher  etwa  1  Stunde  wfthrte^  filhrle  m  Bildung 
aweier  mit  je  I  Kern  versehener  Zellen,  welche  aelbst  wieder  Be- 
wegungen und  Orttverlndernngen  seigten.  In  demselben  Stadium 
and  auf  dieselbe  Weise  wurde  auch  an  mehreren  im  Qewebe  der 
Cornea  gelegenen  Wanderzellen  die  Theilong  gani  in  der  yon  den 
Wanderaellen  der  Zange  beschriebenen  Art  beobaoht«!  Andererseits 
konnte  der  directe  Uebergang  von  Terästigten  Hamhaatkdrpereben 
in  Wanderaellen  auch  vermittelst  der  Drainage  nicht  demonstrirt 
werden,  wenngleich  dies  Mittel  an  trägen  vielkernigen  Klementen, 
welche  wahrscheinlich  umgewandelten  fixen  Körperchen  entsprachen, 
lebhafte  Bewegungs-  und  Abschnürungserscheinungen  hervorrief. 

Was  nun  die  ursprünglichen  Ge webselemente  der 
Froscheunge  selbst  betrifft,  so  konnte  Vf.  auch  an  den  von  COBV- 
HEIM  (a.  a.  0.)  geschilderten  verschiedenartig  gestalteten,  unbeweg- 
lichen „Bindegewebskörperchen"  bei  lange  fortgesetzter  Beobachtung 
einen  gewissen  Grad  von  Beweglichkeit  erkennen.  Ja  es  zeigten 
sich  später  sogar,  ganz  ähnlich  wie  es  von  den  Wanderzellen  be- 
schrieben ist,  tiefe,  oft  mehrfache  Einschnürungen,  die  zu  einem  ge- 
gliederten Aussehen  der  Zelle  führten,  wobei  die  einzelnen  Glieder 
wiederum  selbständig  ihre  Form  änderten.  Trotz  diesen  gleichfalls 
auf  eine  Theilung  hindeutenden  Erscheinungen  gelang  es  aber,  in 
Folge  äusserer  Umstände,  dem  Vf.  nicht,  eine  Theilung  wabrau- 
nehmen. 

Ausgehend  von  der  Thatsache,  dass  sofort  nach  Reizung  eines 
Gewebes  characteristificbe  Veränderungen  an  den  benaciibarten  Gc- 
fitssen  auftreten,  die  sich  zunächst  durch  lebhaftere  Rothe,  dann 
doroh  Sebwellnng  and  Darcbtränkung  des  Gewebes  verrathen,  sowie 
dass  ^h  spiter  aacfa  an  den  nidit  direot  von  dem  Reia  getroffenen 
Abschnitten  „entaflndliohe''  Verinderangen  einstellten^  wandte  sich 
Vf.  eu  der  Frage  nach  dem  Caasabezus  awisohen  jener  Erschei* 
nongsreibe  von  Seiten  der  Geftsse  und  den  Verinderungen  an  den 
Gewebsaellen  selbst.  Er  sachte  darom  aa  entscheiden,  ob  eine  nicht 
gereiale  Cornea  dieselbe  entattndliche  Metamorphose  eingebt^  wie  eine 


Digitized  by  Google 


BniMUB;  NouB  k  Braicm,  rar  Lehr«  von  der  Entaflndang. 


457 


gereizte,  wenn  rie  unter  dietelben  Einflüsse  erhöhter  OeftsiftUang 
and  Ezandalion  versetzt  wird,  wie  sie  der  Reizung  des  Qewebes  ra 
folgen  pflegen.  Zu  dem  Bebufe  brachte  er  eine  ausgeschnittene  sonst 
unversehrte  Cornea  in  die  Nickhauttasche  der  anderen  Seite,  wo  die 
Hornhaut  bis  zur  Perforation  geätzt  worden  war.  Nach  24  Stunden 
bot  die  überpflanzte  in  der  Tliat  ein  completes  Entzündungsbild, 
das  in  den  einzelnen  Fällen  nur  in  Bezug  auf  das  quantitative  Ver- 
hältnisö  variirtc,  in  dem  sich  Wanderzellen  und  veränderte  fixe  Kör- 
perchen zu  einander  hielten,  im  Ganzen  aber  völlig  dem  Zustand  ent- 
sprach, wie  er  eben  als  Fülf,'e  directer  Heizung  geschildert  ist.  Aller- 
dings erreichten  die  Erscheinungen  niemals  die  Hohe  wie  in  dem 
in  situ  gelassenen  (iewebe  der  bis  zum  Durchbruch  cauterisirten 
Cornea.  Der  Reiz,  den  etwa  die  Bewegungen  des  Bulbus  auf  die 
zwischengeschobene  Ilurnhaut  ausüben  könnten,  ist  jedenfalls  gering- 
fügig, wie  aus  einem  Controlversucho  erhellt,  in  welchem  Vf.  die  un- 
versehrte Cornea  in  die  Nickhauttasche  des  völlig  unversehrten  an- 
deren Auges  einbrachte:  es  entwickelten  sich  danach  in  der  gleichen 
Zeit  nur  die  ersten  Spuren  des  Entzündungsprocesses.  —  Um  nun 
den  J^wnrf  lu  begegnen,  als  ob  .die  in  der  cnngepflansten  Horn* 
hMt  nngetroffenen  Wandersellen  sAmmtBoh  von  aussen  eingewandeii 
seien,  soÜob  Vf.  vor  das  intensir  gefttste  Aoge  die  Hornhaut 'des 
andern  sur  einen  Hälfte  unversehrt,  sor  andern  ansgewasdien  mit 
destillirtem  Wasser.  Es  ergab  sich  danach  ei«  hifehst  aofiallendeir 
Unterschied  «wischen  den  beiden  HiMten:  Während  die  erstere  wic^ 
dsürii  das  bekannte  Verfaatten  seigte,  fanden  sich  an  der  durch- 
wässerten inmitten  der  Snbstaiis  nur  sehr  spärliche  oder  gar  keine 
Wanderzellea  —  Ein  weiterer  Controlversuch,  die  lebende  Hornhaut 
des  Frosclu  s  auf  dem  Entsfindungsherd  des  Hahnchons  zu  züchten, 
▼on  welch  letzterem  die  etwa  eingewanderten  ßlutkäcperchen  sich 
durch  ihr  differentes  Aussehen  als  solche  legitimiren  sollten,  schlug 
fehl:  die  gehoff^ten  Entsöndungserscheinungen  traton  nicht  ei%< sroU 
aber  eine  rapide  Desorganisation  des  Gewebes. 

Erwägt  man  nun,  schliesst  S.,  dass,  was  VON  RbcklinghaüSBH 
bereits  augegeben  (a.  a.  O  ),  die  Einwanderung  in  eingepflanzte  Horn- 
häute in  der  ersten  Zeit  nur  in  sehr  geringem  Masse  stattfand,  dass 
hier  aber  schon  nach  24  Stunden  eine  dichte  Anhäufung  rundlicher 
Zellen  vorhaudeu  war,  su  wird  der  autochthone  Ursprung  eines  gros- 
sen Theils  der  Wanderzelleu  in  der  Hornhaut  aelbat  jedenfalls  sehr 
wahrscheinlich. 

Um  endlich  den  Kinfluss  der  Nerven  auf  den  Entzündungs- 
process  zu  bestimmen,  versuchte  Vf.  an  der  ausgcschtiittencn,  dem 
Spiel  der  Nerven  entzogenen  Cornea  dem  Gang  der  Erscheinungen 
an  folgen.  Die  bezüglichen  Experimente  blieben  jedoch,  in  Folge 
des  sohnelleii  Zerfalls  des  Gewebes,  ohne  Resultat.  Ponfiok. 
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Mac  Cobmac,  Oh  Amputation  tbrough  the  Knee-Joiat. 

Dublin  qnarterly  journal.   No.  XVIII.    1870.  p.  273  -  292. 

Sich  berufend  auf  5  Fälle  von  Kniegelcnks'Exarticulation,  von 
denen  3  genasen,  trotzdem  dass  der  der  Operation  voran  <^eh ende 
Allgemein-Zustand  bereits  sehr  grosse  prognostische  Bedenken  her- 
vorrief, glaubt  M.  C,  diesem  OpcrationsverfahreDi  wo  es  aalässig  ist, 
den  Amputationen  in  der  Continuität  des  Überschonkels  gegenüber 
das  Wort  reden  zu  müssen.  Vf.  fiilirt  auch  die  Resultate  anderer  Ope- 
rateure und  ihre  Ansichten  für  sich  ius  Kcld,  und  spricht  sich  schliess- 
lich gegen  die  Absägung  der  Condylen  aus,  wenn  er  auch  nicht  so- 
weit geht  wie  Hamilton  und  Stepuen  tsMi jh,  welche  der  Knie<*elenk8- 
exarticulation  auch  noch  vor  der  hoben  Amputation  des  Unterschen- 
kels den  Vorzug  geben. 

Vf.  eraptiehh,  einen  grösseren  vorderen  und  einen  kleineren  hin- 
teren Lappen  zu  bilden  und  den  Schnitt  2  Zoll  unterhalb  der  Linie 
des  Tibiakopfes  zu  beginnen,  weil  sich  diu  Lappen  ausserordentlich 
zurfiokzieben,  und  die  Gefahr  des  Absterbens  des  Lappens,  die  an 
sich  gross  sei,  noch  heaonders  dnrch  Spannung  derselben  vermehrt 
werde.  Um  dieser  Qefabr  willen,  warnt  er  möglichst  vor  nachfolgen- 
den, namentlich  vor  allen  etwa  drückenden  Verbänden.  Gihd«. 


W.  Leube,  Mittheilnngen  aus  der  Klinik  des  Prof.  Ziemssen. 
Ein  Beitrag  zur  Frage  xoin  CHEYNE-SxoKEs'sclieu  Kespira- 

tionspbänomeQ. 

Berl.  klin.  Wochenschr.  1870.  No.  15. 
Vf.  beobachtete  in  der  ZiBMSSBM'schen  Klinik  eine  Herzkranke, 
öSjtthrige  Frau,  mit  folgenden  Symptomen.  Beträchtliche  VerbrMte- 
rang  der  Heradämpfung  bis  an  die  rechte  ParasteroaUiniei  die  obere 
Grenze  am  unteren  Bande  der  ^  Rippe,  Spitsenstoss  sehr  verbreitert; 
an  der  Spitae  ein  langgezogenes,  lautes,  sausendes,  systolisches  Oo- 
räusch,  an  dessen  Ende  der  2.  Ton  bisweilen  rein  hörbar  ist.  Das 
Geräusch  verliert  nach  oben  an  Intensität,  verdeckt  indessen  noch 
den  \.  Aortenton,  der  2.  Aortenton  rein,  der  2.  Pulmonalton  ungemein 
laut.  Gleichzeitig  ausgesprochener  Venenpuls  in  der  Jugularis  externa, 
in  der  verkleinerten  Leber  und  in  einigen  dilatirten  Hautvenen  der 
Thoraxwandung.  Der  Puls  etwas  beschleunigt,  unregelmässig;  leich- 
ter Icterus  i  massiger  Hydrothorax  und  Ascites.  Harn  eiweisshaltig, 
spärlich. 

Digitalis  wurde  ohne  Erfolg  gereicht;  der  Hydrops  nahm  rasch 
zu;  Einleitung  einer  allgemeinen  Diaphorese  verbot  die  Schwlche 
und  Emptindlichkeit  der  Patientin;  eine  locale,  an  den  unteren  £x- 
tremitäten  instituirt,  schaffte  vorflbergehende  Erleichterung.  HAmop- 
M  und  eine  handbreite  Dämpfung  rechts  hinten  unten  bewiesen  das 
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Hiiuiitreteii  eines  hflmorrliagisclieii  Infarcts.  Bald  darauf  erfolgte 
der  Tod. 

Bei  der  Section  faod  man  eine  totale  Verwaehsong  dei  Heraeu 
mit  dem  Hersbeate],  sehr  starke  Dilatation  ond  Hypertrophie  beider 
Ventrikel,  Stenose  des  Ostium  venosam  sin.,  leichte  Affectionen  der 
Tricuspidal-  ond  der  Aortenklappen.  Die  Hersmoscnlator  war  nickt 
fettig  degenerirt. 

Ungefähr  5  Stunden  vor  dem  Tode  kam  bei  der  Kranken  nach 
einer  Morphiuminjcction  das  CaBTNB-STOKES'sche  Respirationspliäuo- 
men  (vgl.  Cbl.  ldt>9.  621)  exquisit  zum  Vorschein.  Eingeleitet  wurde 
das  ätadium  des  energischen  Athmens  darch  ein  paar  oberflächliche 
Athemzüge,  welche  sofort  tiefen  Respirationen  Platz  raachten.  Hier- 
bei geschah  die  Respiration  rasch  und  geräuschlos,  dage;^en  war  die 
Exspiration  bis  auf  2  Secunden  Daner  aiisg't  dehnt  und  von  einem 
langgezogenen  Stöhnen  bcf^leitet.  Die  tiefen  Hespiratinnen  erschienen 
nicht  erst  gegen  die  Mitte  jedes  einzelnen  Atlirauugsabschnittes,  son- 
dern die  Hespirationen  waren  mit  Ausnalinie  der  ersten  und  letzten 
flachen  Atliemzüge  von  Anfang  bis  zu  Ende  gleichmässig  energisch. 
Die  Respirationspausc  dauerte  in  der  Regel  50 — 70  Secundeu,  die 
Athmungsthätigkeit  jcdtsuial  39 — 50  ISecunden. 

Im  Moment  des  Beginnens  der  Athmuugspause  wurde  die  Pu- 
pille eng  und  veränderte  ihr  Lumen  bei  Veränderung  der  Beleuch- 
tung nieht;  die  Verengerung  hielt  während  der  gansen  Athmangs* 
paose  gleichmiBsig  an;  mit  dem  ersten  Atbemsnge  der  wiederkeh- 
renden Respirationstbätigkeit  erweiterte  sie  sich  wieder.  Qewtthnlicli 
eoincidirte  dies  mit  dem  Beginne  des  Respirationsacts;  in  einaelnen 
FftUen  dagegen  ging  die  Erweiterung  dem  letateren  um  einen  mini* 
malen  Zeitmtervall  Toran.  Dagegen  war  die  Pupille  stets  eng,  sowie 
die  ktate  Respiration  su  Ende  war. 

OMohaeitig  mit  der  Pnpillenverttnderang  war  eine  eigenthfim- 
liehe  aotomatisohe  Bewegung  der  Bulbi  au  bemerken.  Der  rechte 
Bulbus  wird  dabei  von  der  Mitte  der  Lidspalte  nach  aussen  und 
etwas  nadi  unten,  der  linke  dem  entsprechend  nach  innen  und  etwas 
nach  unten  bewegt,  und  geht  langsam  in  seine  ursprüngliche  Lage 
oder  noch  etwas  über  die  Mitte  hinaus  zurück.  Diese  Bewegung 
wiederholt  sich  in  der  Athempause  einige  Male.  Mit  Eintritt  der  Re* 
spiration  steht  der  Bulbus  still  und  bewegt  sich  während  der  ener- 
gischen Athmung  nach  den  verschiedensten  Richtungen  wie  gewöhn- 
lich. —  Das  Bewusstsein  war  während  der  Pausen  vollständig  er- 
loschen, während  der  Athmung  theilweisc  erhalten.  —  Der  Puls  war 
während  der  Pausen  stets  kleiner,  als  während  der  Athmung,  und 
unregelmäüsig,  die  Frequenz  in  der  Pause  nicht  verändert.  Zeitweise 
machten  sieb  im  Gesicht  und  an  den  Extremitäten  leichte  Zuckungen 
bemerkbar. 

Prof.  Zi£MS8£K  leitete  in  diesem  Falle  während  der  Athempause 
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die  kfioatKohe  Respiration  clorob  Beianng  der  Pbrenici  ein.  Die  bei- 
den Neireo  legen  wegen  Uengel  des  Fettpolsters  so  oberflAcblieb, 
dess  sie  für  die  Electroden  leicbt  sagingUeh  waren.  Jedes  Anfsetien 
der  letBteren  bewirkte  bei  mftssig  starken  InduetionsstrOmen  eine 
energisobe,  gerftoscbvoUe  Inspiration,  nnd  Jedesmal  trat  im  Moment 
des  ersten  Atbemsnges  Erweiterang  der  PnpUle  und  Stilbtand  der 
automatischen  Bewegung  der  Bulbi  ein.  Mit  dem  Unterbrechen  des 
Stromes  kehrte  das  alte  Bild  wieder  zarück.  Dieser  frappante  Wech- 
sel Hess  sich  durch  Schluss  und  Oeffnung  des  Stromes  beliebig  oft 
wiederholen.  Dass  der  Pbrenicus  die  Inspiration  veranlasste,  bewies 
das  Fehlen  der  Athmung  selbst  bei  stärkster  Reisaog  der  Brustbant 
Ebenso  vermochten  die  kräftigsten  Contractionen  der  Gesicbtsmas- 
keln  den  Typus  der  Pause  nicht  zu  ändern;  nur  einige  Male  schien 
dabei  eine  Inspiration  (mit  Erweiterung  der  Pupille)  ausgelöst  su 
werden.  Die  Daner  der  Atherapause  war  unabhängig  von  den  da- 
zwischcnfallenden  künstlichen  Respirationen;  auch  war  es  nicht  mög- 
lich, die  Pause  zu  coupiren ;  dagegen  gelang  es,  wenn  die  Faradi- 
sation  genügend  lange  fortges^^tzt  wurde,  die  Pause  förmlich  zu 
überschlagen. 

L.  schliesst  sich  der  von  Traübe  (1.  c.)  gegebenen  Erklärung 
des  Gesamrotphänomens  an  und  versucht  ausserdem  noch  die  in  die- 
sem Falle  besonders  hervorgetretenen  Erscheinungen  zu  deuten.  Er 
sucht  den  Wechsel  der  Pupillenweite  in  engeren  Zusammenhang  mit 
dem  wechselnden  Oasgehalt  des  Blutes  su  bringeui  welcher  seinei- 
seits  den  Wiedereintritt  der  Athmung  bedingt.  Wie  die  Koblensinre- 
mengen  erst  am  Ende  der  Respirationspause  gross  genug  sind,  um 
das  respiratorisehe  Nervenoentrom  au  erregen,  so  dflrfte  es  sieb  anefa 
mit  der  Reisung  des  ebenftlis  vom  Blutgasgehalt  abbftngigen  Centmm 
ooulopupillare  in  der  Medulla  oblong,  verbalten,  die  in  dem  besobrie- 
benen  Falle  gewQbnlicfa  mit  der  Erregung  das  Centram  respiratorium 
Busammenfiel,  in  einselnen  FAllen  um  ein  Zeitminimum  fHtber  eintrat; 
aueh  dieses  Centrum  war  dnreb  die  verminderte  Sanerstoffsufubr  we- 
niger erregbar.  PMatiei. 


F.  A.  KkhbkRj  Ueber  die  Ursachen  ,der  Gewichtsveräode- 

rungen  Neugeborener. 

Ardk  f.  Oyolkologie.   I  114-146. 
Die  Yon  Choussier,  Haakb  und  WufCKlL  naebgewiesene  Tbat- 
Sache,  dass  die  Kinder  in  den  ersten  Tagen  an  Gewicht  abnebmen 

(in  Folge  grosser  Ausgaben  an  Heconium,  Urin,  Respirations-  und 
Perspirationsgasen  bei  sehr  geringer  Aufnahme  von  Nahrung),  eine 
Thatsache,  welche  durch  die  gegentheiüge,  nicht  hinreichend  begrün- 
dete Behauptung  von  RiTTERSBElN  nicht  widerlegt  ist,  veranlasste 
K.  SU  untersuchen,  ob  bei  Tbieren  dasselbe  stattfinde.  Diese  Unter- 
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•odinngpn  zeigten,  dass  junge  Hunde,  Katzen  und  Kaniochen  oach 
einer  sehr  kurzen  Zeit  anfUnglicber  Abnahme  (1  oder  wenige  Stun- 
den) sehr  schnell  an  Gewicht  zunehmen.  Der  Unterschied  erklärt 
sich  einmal  daraus,  dass  die  (menschlichen)  Kinder  während  der  er- 
sten Tage  in  weit  geringerem  Grade  zum  Saugen  befähigt  sind,  wie 
junge  Thiere;  zum  grösseren  Theil  aber  aus  der  geringen  Milch- 
production  der  Frauen  gleich  nach  der  Geburt.  Während  man  aber 
Thieren  während  des  Werfens  und  sofort  hinterher  nahrhaftes  Ge- 
tränk gifbt,  werden  die  Frauen  systematisch  knapp  gehalten,  und 
vielleicht  beruht  ihre  geringe  Älilcliproduction  auf  dieser  schlechten 
Ernährung.  K.  empfiehlt  daher,  zugleich  im  Hinblick  auf  die  schnel- 
lere und  stärkere  Füllung  der  Brust  bei  gesunden  und  kräftigen 
Frauen,  den  Versuch  zu  machen,  die  Wöchnerinnen  von  yomherein 
beasor  «i  nAhreu,  allerdings  mit  der  aötiiigeD  BUekaielit  «nf  die  Ld» 
•fenngsfthigkeit  ihres  Magens.  T.HaMibcrg. 


8.  Radzibjewbki,  Zar  phjnologischeii  Wirkung  der  AbAUir- 
mittel  PharmakodynamiBche  Skisze. 

(SeUoM  III  8. 446.) 
Um  eine  weitere  StQtae  filr  die  Annehme  einer  Termebrlen  Pe> 
riateltik  als  Ursache  der  kfinsUiehen  Diarrhöen  ra  finden,  wiederholte 
Vf.  den  von  Mobbau  (Gbl.  1868.  S09)  kura  angegebenen  Veraoeh 
der  Durchschneidnng  der  sam  Dünndarm  gehenden  Mesenterialnerven. 
£ine  fieihe  von  an  Händen  ond  Kaninchen  angestellten  Experimen- 
ten seigte,  dass,  wenn  alle  su  einer  Darmschlinge  tretenden  Nerven 
sorgfältig  durchschnitten  werden,  die  Schlinge  sich  prall  mit  Flflsai^ 
keit  füllt,  welche  sich  bald  wie  Transsudat,  bald  wie  Darmsecret  ver- 
hielt. In  einem  Versuch  wurde  nun  in  eine  abgebundene  Darm- 
schlinge eines  Hundes  eine  Misehang  von  8  Tropfen  Crotonöl  mit 
32  Tropfen  Gljrcerin  gespritati  worauf  nach  kurzer  Zeit  unter  star- 
kem Drängen  goldgelbe  flüssige  Massen  von  saurer  Reaction  entleert 
wurden,  dann  traten  Erbrechen  und  vor  dem  Tode,  nachdem  in- 
zwischen die  Ligaturen  des  Darmstücks  gelöst  waren,  blutige  Fäcal- 
entleerungen  ein.  Die  Obduction  ergab  ausgebreitete  Peritonitis, 
an  der  der  oberen  Ligatur  angelegeneu  Darmpartie  beginnende 
Gangrän.  Die  Schlinge  enthielt  ziemlich  viel  blutige,  schmierige 
Flüssigkeit,  ihre  Schleimhaut  zeigte  ausgedehnte  Extravasate.  Auch 
im  Mageu  fanden  sich  kleine  Hämorrhagieen ;  Fetttropfen  von  Cro- 
tonöl dagegen  nirgends.  Aus  diesem  Versuch  schliesst  K. :  „1)  dass 
die  wässri^e  Beschaffenheit  diarrhoischer  Stühle  nicht  durch  Trans- 
sudation  oder  Hjpersecretiuu  wie  beim  MoREAu'schen  Versuch  ent- 
steht; 2)  dass  die  Abführmittel  eine  rein  locale  Wirkung  haben; 
eine  allgemeine  Einwirkung  könnte  nur  durch  Resorption  des  Geis 
ermdglicht  werden,  die  aber  hier,  wo  die  fettemuJgirenden  Darms&fte 
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vorher  nicht  mit  dem  Oel  in  Berührung  «gekommen  sind,  nicht  denk- 
bar ist;  die  örtliche  Wirkung  zeigt  sicii  aber  deutlich  in  der  Be- 
schaffenheit der  abgebundenen  Schlinge  ;  3)  dass  durch  Keflexwirkung 
von  einem  Theil  des  Dünndarms  aus  auch  der  übrige  in  Mitbewe- 
gung gesetzt  werden  kann."  Auf  ein  Reflexverhiiltniss  zwischen 
Magen-  und  Dai inbewe^ungen  hat  auch  schon  Tradbe  hingewiesen. 

Wurden  beiläufig  bei  dem  MoKEAu'schen  Versuch  nicht  alle 
Nerven  durchschnitten,  so  blieb  die  Füllung  der  Schlin-e  aus;  auch 
die  ein  Mal  vorgenommene  Exstirpation  des  Plexus  cöliacus  war  ganz 
wirkungslos. 

Auch  einige  Versuche  an  Hunden  mit  einer  TiiiRY'scben  Fistel 
ergaben,  wie  sehen  Tbjrt  selbst  gefunden  hatte,  in  der  der  Unter- 
sttchuDg  zugänglichen  Scblinge  keine  yermefarte  Secretion  oder  Tr»na^ 
sudation  dareb  Abfftbrmittel,  obgleich,  wenn  ein  solches  sogleich  in 
den  eigentlichen  Darm  gebracht  war,  die  gewöhnliche  Wirkung 
eintrat. 

Eine  letste  Reihe  von  Venachen  wurde  an  Händen  mit  Fisteln 
am  Colon  asoendens  angestellt,  nm  die  Sefanelligkeit  der  peristaltischen 
Bewegongen  ohne  and  mit  Abführmitteln  ans  dem  Eintreten  nnd  der 
Frequens  der  Entleerungen  beortheilen  und  vergleichen  au  können. 
Ohne  Abführmittel  erfolgten  die  Entleerungen  aus  der  Fistel  IVt  bis 
2Vt  Stunden  nach  der  Futteraufnahme,  die  ersten  Bewegungen  dauere 
ten  Vf  Stunde  mit  Intervallen  von  etwa  ö  Minuten,  später  nur  in 
grossen  PattseUi  nach  ungefähr  6  Stunden  traten  mehrstündige  Unter- 
brechungen ein,  worauf  in  der  Nacht  wieder  bisweilen  wenige  oder 
viele  Entleerungen  folgten.  Namentlich  auch  bei  Fleischfütterimg 
erfolgten  schnelle  und  zahlreiche  Ergiessungen  aus  der  Colonfistel; 
da  nun  bekanntlich  bei  diesem  Futter  Hunde  unter  gewöhnlichen 
Umständen  nur  in  3  bis  ö  Ta;^en  Koth  entleeren,  so  niuss  im  Colon 
und  Rectum  eine  bedeutende  Verlaugsnmung  der  peristaltischen  Be- 
wegungen statttindeu,  und  Mittel,  welche  dem  entgegenwirken,  müssen 
Durchfall  erzeugen.  Auch  zeij^ten  die  Colontistel-Entleerungcn  viel 
Aehnlichkeit  in  ihren  Bestandtheilen  mit  den  Fäces  nach  Abführ- 
mitteln; es  gelang,  ein  sacharificirendes  und  ein  rohes  Fibrin  verdauen- 
des Ferment  aus  ihnen  zu  gewinnen,  und  es  können  also  wenigstens 
im  oberen  Theil  des  Dickdarms  noch  wirkliche  Verdauungsvorgänge 
statthaben,  während  im  unteren  Theil  vielleicht  schon  Fäulnisspro- 
cesae  heginnen  mögen,  als  deren  Product  R.  das  Indol  ansieht,  da 
es  in  den  Fistelentleerungen  fehlte.  Nach  AbAbnnitteb  mm  traten 
die  Entleerungen  aus  der  Fistel  viel  schneller  und  häufiger  ein,  nap 
mentUch  nach  den  eigentlichen  Drästicis;  in  einem  Venuob  (mit 
Senna)  traten  ausserdem  noch  öftere  Entleerungen  durch  den  natflr- 
liehen  After  ein.  Es  ist  also  bewiesen,  dass  durch  Abführmittel  die 
Peristaltik  des  Dttnndarms  und  aueh  des  Dickdarms  beschleunigt 
wurd«  —  Zugleiob  ergaben  diese  Versuche,  dass  durch  die  Abfitthr- 
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mittel  die  Verdauung  gehemmt  wird,  wahrscheinlich  weil  die  ver- 
dauenden Secrete  au  schnell  entleert  werden,  um  hinreichend  wirken 
an  können. 

Endlich  wurden  noch  nfichtemen  Hunden,  deren  Darm  vorher 
entleert  war,  Abführmittel  in  eine  Vene  gespritat,  wonach  Elntleerun- 
gen,  reich  an  unzcrsetzter  Galle  und  DamiferraenteD,  erfolgten.  Dies 

Resultat  steht  in  Uebereinstimmiing  mit  dem  der  früheren  Versuche, 
wonach  die  Entlt  eningen  nach  AbfUhrmitteln  nicht  Transsudat,  son- 
dem  Darminhalfc  sind*  Saaator. 


Hleiuei^e  Illltthellungeu. 


O.  V.  CiACCio,  Beobachtungen  über  den  innem  Bau  des  Glaskörpers 
im  Auge  des.  Menschen  und  der  WirbeHhiere  im  AUgememen. 
MoLMcaon'f  Uatn*.  s.  Kalnrlebre.  X.  688'689. 

Yt  ist  so  d«m  «llea  bipberigM  Angaben  direet  wider*preeb«Bd«D  Sesnltate 
gelangt,  deM  die  ft  inere  .Structur  dee  OlankArpen  im  futalen  Lebeu  und  beim  Er> 

wach'»enen  tlurclinus  dieoclhc  ist :  iV\c  panzc  Masse  desselben  bestellt  aus  einer  sehr 
durchnicbtigen,  klebrigen  liomugeucii  Materie  uud  aiia  eiueru  dienelbe  dnrchzieheiidea 
Üaaaerat  feioea  uneotwirrbareo  NeU  verfilster  aasaerordeutlicb  sablreteber  dfinoer 
Fasera,  die  der  innera  OberflVehe  der  Byaloldea  innig  anhingen.  Das  Faseruets 
int  beeouders  an  mit  Alltoho]  nud  Chromsätire  behandelten  Glaskörpern  dentlieh,  doch 
gelang  es  auch,  in  ganz   fiiscbcm  Zu.«tande  Spuren  davon  wabr/nuehmen. 

In  der  KubstauK  des  Ulaskörpers  konnte  Vf.  die  von  den  bLnherigeu  Beobach- 
tern angegebenen  Zellen  ntemaU  auffinden.  Dagegen  iet  beim  F6tns  sowohl  wie 
beim  Krwaebaenen  die  gansa  Innanfllebe  der  Hyaloidea  (wie  man  sieh  bei  Beband- 
Inn^  des  mit  unversehrter  lijaloidea  heraii.sprll|Nirirten  Ciaskörpers  mit  CarmtOf 
Fuchsin  oder  OomiumRänre  von  V»%  leicht  überzeugen  kann)  von  rundlichen  granu- 
ürteo  Zelleu  (Cellulne  subbyaloideae)  wie  über»äet,  denen  Vf.  sowohl  für  die  erüte 
Bildung  des  Glaskürperfl,  wie  ffir  die  Erntthmng  und  KegeneraUon  dMseiban  idaa 
höbe  Wiehtigkeit  beimisst. 

Bei  wiederholten  rhemiscbeu  Analysen  des  Glaskörpers  fand  Vf.  immer  Was- 
ser, NaCI,  biHweiicii  auch  NH4CI,  einen  beeondern  Eiweiaskörper,  der  sich  zu  dem 
MiuLOM scheu  Keagens,  zu  NO»  und  NH4O  wie  Hübnereiweiss  verhält,  von  dem  er 
sieh  Jedoch  dnreh  die  geringem  OerinnungsflÜiigkeit  in  der  WSrme,  dnrob  Alkohol, 
NOk  and  Oarbsinre  nntersebeidet,  and  in  geringer  Menge  (beim  Fötna  stets  reieb- 
lieber  als  befan  Erwachsenen)  durch  Aether  axtrahirbares  Fetti  aienials  das  von  Vm- 
OHOW  o.  A.  angageheae  Uuoin.  BolL 


Saeusch,  Beitrag  aur  Lehre  Tom  Coloboma  oculi.  Ar«k,  f.  Opbtk  ZV. 

a.  p.  276—280. 

In  dem  hier  beschriebenen  Falle  von  Colobom  der  Chorioidoa  bestand  kein 
Colobom  der  Iris,  während  ein  sulches  in  keinem  der  bisher  mitgetheilten  Fälle  fehlte. 
Ks  bestand  nur  eine  leichte  Ectopie  der  Pupille  nach  unten  und  eine  Abweicbung 
in  dar  Bildung  der  vorderen  Irisfliehe,  indem  anf  eine  Streeke  von  2Vt  mm,  naeh  - 
«Bten  der  klaim  Kreis  voilstttudig  fehlte.  Nur  2  Beobeebtnogen  von  Gbschkidt 
und  von  Ahlt  haben  mit  dieser  Aebnlichkcit,  iiitlem  bei  ihucn  ein  Colobom  des 
Ciliarkörpers  ohne  Iriscolobom  vorbauden  war.  Es  kann  daher  selbst  bei  einem. 
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JoHMoir.  CAunnM.  BtAteaso. 


suAgedehnten  rhorioidalcolobom  der  Spalt  im  vorderen  Abschnitt  sich  so  frflbseitig 
Bchliesseo,  deaa  das  tieraaswacbseo  der  Iris  in  gescbloMeuen  Kreise  möglich 
wird.    Leber. 

O,  JoBHSOM,  On  some  pointo  in  the  pathology  of  oholera  and  apnoa«. 

Brit  and  foreign  Rev.  1870.  No.  90.  p.  480-497. 

Aus  einer  Schrift  von  Mainamara  Ober  die  Cholera  in  Indien  führt  J.  folgen- 
den Fall  au.  in  ein  Gefaiss  mit  Trinkwasser  waren  frische  Cbolerastähle  gelangt 
und  blieben  darin  einen  ganzen  Tag.  Den  nkehiten  Morgen  tranken  19  Personen 
▼on  diM«r  gans  vnTtrdiohtig  «mebenden  Mixtur  eine  geringe  Qoentitlt  Nach 
dem  ersten  Tage  erkrankte  1,  nach  dem  «weiten  %,  DAoh  dem  dritten  wieder  2  an 
Cholera,  die  übripcn  14  blieben  gesund.  Da  z.  Z.  am  Orte  Cholera  nicht  herrschte 
—  diese  bei  der  Anwesenheit  frischer  Cholerastähle  auffallende  Angabe  M.'s  wird 
im  Cikat  nicht  weiter  erU&atert  —  so  handelt  es  sich  hier  am  eine  directe  Infection 
ÜDrdi  dM  Tenuireinigle  Trinkwauetr.  Der  Beet  4ee  Artlkele  Ist  weeentUeh  pole- 
mischer Nator  und  besonders  der  Vertlieidigung  des  Satzes  gewidmet,  daes  die 
Cholera  in  einer  primttrea  Blatrergiftong  bestehe,  aas  der  alle  anderen  Symptome 
sich  herleiten  sollen.  Sehlilte. 

M*  G.  CauibttbS,  Becberohes  ezpörimentales  sur  ralbuminarie  pro- 
duite  p«r  llDjecdon  de  sQbstaocet  organiques  azotöes  dant  le  saug. 
Aieb.  de  Pbja.  norm,  et  path.  UflO.  III.  96~4S. 

Nach  Ii^eetion  von  Caseinlösungen  (20—40  grro.!)  oder  MUch  (60  grm.!) 
in  die  Venen  von  Kaninchen  fand  C.  «tets  eine  nicht  durch  Erhitzen,  wohl  aber 
durch  Zusatz  von  Salpetersäare  oder  Essigsäare  auftretende  Fallung  iro  Uaro, 
woraus  er  wutOtmm  sdüfeest.  BiMge  Mal  soll  noch  aasserdem  Eiweiss  aufgetreten 
•ein,  todem  dereelbe  sebon  beim  Brbttaen  eine  T^Obung  seigte,  die  auf  Busala  tou 
etwas  Sftore  Hiebt  oder  nur  zum  Tbeil  (Kalksalze)  Hchwand.  —  Nach  Injection  von 
30—40  Cc.  concentrirter  Kiereiweisslösung  (welche  Mengen  Vf.  nicht  für  genü- 
gend erklärt,  am  durch  die  blosse  Drucksteigerung  Albuminurie  und  Hämaturie 
hervorsurufen)  fand  er  1—2  Stnndeii  später  im  Harn  dasselbe  Eiweiss  wieder,  wel- 
ebes  deb  naeb  Vinnau  dadnreb  von  Serumeiwelse  uateraebeidefe,  dasa  ee  niebt»  wie 
dieses  letztere  sich  löst,  wenn  es  nach  FÜUnng  durch  Salpetersäure  mit  Alkohol 
erwärmt  wird.  Einige  Mal  schien  dagegen  später  noch  eine  Ausscheidung'  von 
Serameiweiss  za  folgen  (s.  Cbl.  1868.  219).  ^'ach  Injection  von  Hundeserum  in  das 
Blut  Ton  Kaninchen  trat  in  S  Versnehen  Hämaturie  ein  (Chi.  1869.  780).  —  End- 
lieb hat  Yt  In  einem  Yenneb.M  Cc  elnor  Lsimlffnittg  (Gelatine)  i^jloirt,  wonach 
der  Harn  weder  durch  Hitze  ttOeh  durch  Salpetexaftaro,  wohl  aber  durch  Pikrin- 
und  Cromsttore  geflUlt  worde^  wonaeb  er  die  Anweeeabeit  der  Gelatine  fflr  bewiesen 
(?)  hält,   


Blaschko,  Oatartige  cootagiöse  Drüsen-  und  ZellgewebsaffectioD  am 

Halse.    JouTB.  t  Kinderkraakb.  Ulf.  S(»~4NM. 

Ti  fbeOt  mit,  dasa  er  in  einem  Pensionat  16  junge  Mldeben  bebaodelt  habe, 

die  an  einer  unter  leichteu  Fiebererscbeinungen  verlaafeodeu  Anschwellung  der 
Regio  submaxillaris  und  subungualis  (Cyuanche  sublinpuaiis)  erkrankten.  Die  Fälle 
Terliefen  durchaus  gutartig.  B.  betont  als  iuteressaut,  dass  die  Affection  einen  ent- 
sehieden  eoutaglSsett  Obarakter  gezeigt  habe.  NothaaceL 

!l(tti|ti^ung:   in  Mo.  28  8.448  Z.  5  t.  u.  L  „Chinidin"  st  „Chinin", 

Massatefsn  Ar  dss  'TtrfffWriltn  wella  mam  an  dsn  Beflsmar.  aedtai»  Mama  Mtt  i,  odsr 
 {wmt  Belsehhui}  an  die  TcrtafShsaOlnBf;  Bsvltai,  OMer  daa  LtaideB  SB»  adrssstosa. 

VerU«  Toa  Augaal  Hlraeliwald  in  fiailia.  —  Druck  von  H.  S.  Hermaaa  In 
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für  die 


mcdicini&chen  Wissenschaften. 


Unter  lOtwIrkmif  von 

L  lowHyi,  TL  Ldkr  wU  C  WeHphal 
J.  Ro8enthal. 


1870.  ».  .Juli,  No.  30. 


InliAlti  Hai^bibtsiiA}  lufMM  UnteraacbuDg  ain  Propbyl«cticuin  gegen  Paer- 
peralfieber  (Orig.  Mittb).  — >  HAtBBRTtMA,  zur  Puerperalfieberfrage  (Orig.-Mitth.) 

—  BaOM,  Wirkung  dee  Kampfers  (Orig.-MitUi.)  — 

OOLOBRW,  Bildung  der  Rt  scoNfscheii  Hühle.  —  Lanobans,  Bau  der  Placenta. 

—  BattBLMANN,  electriHcbe  Reizung  des  üretci«.  —  Krapp,  Zackerbestimmuag 
ionh  QfaaquecktÜber.  —  Brlckb,  Zarlagnag  der  Fetta  in  DfioodaraL  Bat.- 
K0W8KI,  znr  Kenntnifs  der  Leukämie.  —  Rookk;  Stkinkb,  Chorea.  — 

Womow,  Sebeu  mit  dem  blinden  Fleck;  Accomodation.  —  GrKHANT,  Ge- 
scb windigkeit  dar  CO-BoftiBlmia  darcb  die  Lnagm.  —  YibbobdTi  Mtmmng  d«r 

Lichtnbüorption.  —  Poi. t. acci,  Vorkommen  von  Mangan  im  Organi«m)i!i«.  — 
LiBBKH,  keactiOD  auf  Alkohol;    Uebergaog  von  Alkohol  io  den  Uaro.  —  Skim- 


AauMore  Untersuchung  alt  Prophylactioum  gegen  Puerperalfieber. 

Von 

Dr.  T.  Halbertsaa*» 

Professor  der  Medicin  an  der  Unirarsitit  Utrecht. 

Während  man  in  der  letzten  Zeit  mehr  und  mehr  in  der  Oeburts- 
hilfe  die  inneren  Handgriffe  durch  äussere  zu  ersetzen  suchte,  ist  bis 
jetzt  bei  der  Diätetik  der  natürlichen  Geburt  —  bei  der  Hilfeleistung', 
welche  bei  weitem  am  meisten  vorkommt  —  die  äussere  Untersuchung 
Nebensache  geblieben,  und  wird  keine  Entbindung  vollzogen,  ohne 
dass  jeden  Augenblick  die  innere  Exploration  vorgenommen  würde. 

Nun  ist  es  gegenwärtig  wohl  bewieseOi  dass  durob  die  innere 
Untersuchung  Infection  entstehen  kann. 

Ich  möchte  darum  vorschlagen,  in  den  Fällen,  wo  —  wie  so 
oft  in  Entbindungsanstalten  —  Gefahr  für  Infection  vorliegt, 
die  änsaere  DntersucbuDg  sur  Regel,  die  innere  sur  Aus- 
.nähme  so  maobta. 

▼HL  JabrfiBf •  SO 
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RAtmMWfA,  aar  PaerperaMeborlhtfe. 


Dureh  äastere  Untersuchunß:  allein  kaim  man  mdi  in  den  m6i<> 
sten  Fällen  von  der  L«ge  der  Frucht  überseugen  und  bestimmen, 
ob  der  Kopf  tief  ins  Becken  getreten  ist.  Durch  AuscultAtion  kann 
man  wissen,  ob  das  Kind  in  Gefahr  ist.  Ist  der  Kopf  tief  eingetre- 
ten, sind  die  Herztöne  normal,  so  hat  man  in  der  Regel  das  Recht, 
eine  günstige  Prognose  zu  stellen  und  vorläufig  nichts  Anderes  au 
tbun,  als  die  Geburt  der  Natur  zu  überlasaen. 

Man  wird  auf  diese  Weise  weniger  genau  constatiren  können, 
ob  die  Geburt  fördert;  man  wird  noch  weniger  als  durch  die  innere 
Untersuchung  die  Dauer  der  Geburt  vorhersagen  können,  aber  die 
Intensität  der  Weben,  das  Abfliesscn  des  Fruchtwassers  geben  doch 
jedenfalls  einige  Aufklärung.  Das  Verlangen,  zu  wissen,  wie  weit 
die  Entbindung  gefördert  ist,  kommt  jedenfalls  nicht  in  Betracht,  wo 
Infection  au  fiOrcbten  ist:  wo  der  Arzt,  statt  ,;iaiQ<>g  iao&tos"  zu  sein, 
von  vornherein  mm  Verderlmi  wird.  ; 

In  2  Fftllen  ba|>e  ich  die  innere  Untersnohung  gana  onterlaasen. 
I>as  lättSiette  war:  die  Neugierde  an  beawingen.  Die  Placeota  wvrde 
nach  OsfiDi  entfernt. 

Bei  wie  vielen  Frauen,  besonders  auf  dem  Lande^  ist  das  Kind 
aosserdem  nicht  geboren,  bevor  der  Geburtshelfer  eintrifit 

Es  ist  mir  nicht  bekannt,  dass  diese  Methode  der  Diäte- 
tik der  Gebort  irgendwo  eSngefllhrt  wftre  und  Sob  kann  desshalb, 
auch  weil  ich  selbst  darüber  noch  zu  WMilg  Erfahrung  habe,  nieht 
mehr  au  ihrem  Vor^  oder  Nachtheile  sagen.  Allein  icb  bitte  sie  au 
versuchen. 

Die  Gelegenheit  sur  Infection  kann  auf  diese  Weise  jedenfalls 
abnehmen.  Eine  genaue  Durchführung  dieser  Methode  könnte  auch 
wohl  zur  Lösung  der  Frage  beitragen,  ob  das  Puerperalfieber  fast 
ausschliesslich  von  Infection  der  Genitalien  ausgeht,  oder  —  wie  von 
SCANZONI  behauptet  —  die  Respirationsorgane  als  der  gewölmliche 
Weg  bezeichnet  werden  müssen,  auf  welchem  die  deletären  Stoffe  in 
den  Organismus  gelangen. 


Zur  Puerperalfleberfrage. 
IsrUaffic  JKittliriUnii 

Professor  d«r  Modidn  an  der  UnivMsHIt  Utrecht 

Wiewohl  man  in  der  letalen  Zeit  mehr  und  mehr  mr  üebet* 
aeugung  gelangt  ist,  dass  das  Poerperaliiebcr  nichts  Speeifitehes  an 
.sich  hat,  so  wird  doch  noeh  in  jedem  Haadlmoh  der  Geburtshilfe 
das  Puerperalfieber  als  ein  abgegrepstes  KrankheitsbUd  bescbriebeii. 
Ueberdies  wird  der  Begr^  „Puerperalfieber"  von  dem  Eiaea  e«gor> 
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wom  dem  Andrea  wtiter  gafintt,  und  «■  ist  dAram  notliweiidig^  d««8 
aian  ticbi  wenn  ii^genwärtig  über  Paerpenüliober  gatproehea  wird, 
voa  TorDberein  über  den  Begriff  ▼era^hidigt. 

In  einigeo  FAiUn  von  sog.  Puerperalfieber,  die  icb  beobachtetet 
war  es  wieder  gaas  nnm^licb,  in  jeder  Besiebung  einige  Diffareni 
▼OD  demjenigen  bu  sehen,  was  nach  chirargiscben  Operationen  und 
bei  Wanddiphterie  wahrgenomnien  wird.  Sollte  es  darum  nicht  — 
such  mit  Rücksichtsnahroe  auf  die  Beobachtungen  Anderer  (Bühl 
u.  A.)  —  an  der  Zeit  sein,  das  Puerperalfieber  ebenso  wie  das 
Milchfieber  gana  fallen  au  lassen  und  uns  den  Chirurgen  anao- 
Bchliesaen? 

Ich  möchte  vorschlagen,  biebei,  mutatis  mutandis,  BiLLROTU  zu 
folgen  und  im  Wochenbette  eine  Wunddiphterie  (Endometritis  diph« 
terica),  Phlegmone  (Parametritis),  Peritonitis,  Lymphangoitis,  Phlebi- 
bitis,  ein  einfsches  Wundfieber,  Pyaemie  und  Septichaemie  anau- 
nehmen. 

Wir  haben  dann  nicht  mehr  ein  Krankheitsbild,  woTon  ea  bis 
jelat  unmöglich  geweeeo  ist,  in  der  Aetiologie,  Symptomatologie  and 
patbologisohen  Befund  einige  Diffwena  so  aeheii  von  Wonddiphterie 
und  den  Folgen  ohiroifisQlier  Operatioiieii. 


Ueber  die  Wirkung  des  Kamphers  auf  den  thieritohen  Organisinut. 

Voo 

«Ion.  Baum,  eaod.  med. 

Im  Institut  des  Herrn  Prof.  Binz  uoternahm  ich  eine  Reihe  von 
Versuchen,  um  die  Wirkung  des  Kamphers  auf  gesunde  und  fiebernde 
Tbiere  festzustellen.  Die  bis  jetat  gewonnenen,  wiederholt  oontro- 
lirten  Resultate  sind  folgende. 

Der  Kampher  ist  ein  kräftiges,  aber  meist  nur  fifichtig  und 
vorübergehend  wirkendes  Antipyreticum.  Schon  solche  Gaben,  die 
noch  keine  Krämpfe  hervorrufen  —  bekanntlich  das  hervorragendste 
Symptom  der  Kamphervergiftung  —  oder  die  in  keiner  Weise  anders 
sich  toxisch  äussern,  bewirken  einen  deutlichen  Temperaturabfall 
beim  Kaninchen,  Meerschweinchen  und  Hund  im  gesunden  Zustande 
und  nach  künstlicher  Erregung  von  Fieber  durch  Injection  jauchiger 
Flüssigkeiten.  Der  Abfall  erfolgt  im  Allgemeinen  leichter  beim  fie- 
bernden, als  beim  gesunden  Thier.  Auch  das  Allgemein  befind«»  b«i 
Jenem  bessert  sich  nach  Einverleibung  des  Mittels. 

Das  Niedrigwerden  der  Körperwärme  ist  nicht  abhängig  von 
einer  8diwiolMide&  Wirkung  auf  das  Hera.  Im  GtegenthÄ  sdgt 
das  Hefs  der  nur  mit  missigen  Qaben  beliaDdelten  Thiere  eine  stSr* 
km  und  länger  andauernde  Aotion  als  das  der  Controhhiere;  bo- 

80* 
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GOI.UUBW,  Bildung  der  BoscoNi  scbon  Hühie. 


sonders  am  Frosch  ist  dieses  deutlich  so  oosstttttreo;  es  gilt  jedooli 
auch  für  das  Hers  der  Warmhlfiter.*) 

Der  Kaniplier  erniedrigt  \)e\m  fVosch  und  in  starken,  aber  noch 
nicht  tödtendeii  Qaben  die  Beflexerregbarkeit  der  Haut.  Auch  in 
den  motorischen  Apparaten  tritt  eine  directc  Depression  oder  Läh- 
mung ein.  Allgemeine  Krämpfe,  die  nach  kräftiger  Quantität  bekn 
Wai'mhlttter  constant  sind,  wurden  beim  Frosch  nicht  wahrgenommen. 
In  allen  Fällen,  wo  die  Einwirkung  auf  die  Nerven  und  Muskeln 
nicht  hochgradig  war,  erfolgte  atieh  hier  eine  verhAitnissm&ssig  rasche 
UeratelluDg  des  normalen  Zustandes. 

Die  Anweniltin*,'  des  Kamphers  geschah  stets  subcutan,  beim 
Frosch  in  wässeri^'ei,  bei  den  Warmblütern  in  öliger  Lösung.  Es 
zeigte  sich  dabei,  daws  in  destillirtem  Wasser  vom  Kampher  sich 
mehr  lost,  als  meistens  angenommen  wird,  und  dass  ferner  die  Re- 
sorption in  fetten»  (Jel  (Ol.  Amygd.  dulce)  rasch  erfolgt. 

Eine  Wiederhoinng  der  Versuche  von  Binz  und  Schakken- 
broich (vgl.  Chi.  lÖüT.  Ö55.  817)  ergab,  dasa  dem  Kamphor  eine 
deutlich  lähmende  Einwirkung  auf  die  amoeboide  Bewegung  der 
weissen  Blutkörperohen  des -Menschen  sukommt  Jedoeh  ist  dieser 
Einflttss  bei  gleicher  Concentration  weder  so  intensiv  noob  so  «a* 
dauernd  wie  beim  Chinin. 

Aosföhrliche  Mittheilungen  Aber  vorstehende  Punkte  werden 
anderweitig  erfolgen. 

Bonn,  15.  Juni  1870. 


A.  GoLUBBW,  Beiträge  mr  Entwickeiungsgeschichte  der 

Batrachier. 

Unters,  a.  d.  pliysiol.  Iiint.  in  Graz,  hcrausg.  v.  Kor.r.KT.    p.  87—102. 

Vf.  crliäitete  Eier  von  Hnfo  ein.  in  Chromsäure  von  '4%,  wel- 
chen Concenirati()n><grn(l  er  als  den  günstigsten  ermittelt  hat,  und 
.stilflirte  an  Durchschnitten  besonders  die  Hildungsweise  der  RUSCONI- 
achcn  Höhle  und  ihr  Verhalten  zur  BAEHschen,  d.  h.  zur  Furchungs- 
böblo  Remaks,  Fragen,  welche  ßkr  die  Auffassang  des  Entwickelungs- 
planes  von  Wichtigkeit  sind. 

Vf.  ^kennt  also  diese  Hdhlen  als  natfirliche  Entwiekelungspro- 
ducte  an  (vgl  im  Oegensatse  hiersu:  DöMiTBy  Chi.  1870.  245)  und 
bezeichnet  mit  Rbmak  als  Ruscom'sche  die  an  der  Dorsalseite  unter 


*)  Das  Juuiheft  des  Leiptiger  ArcbiT's  bringt  eine  Arbeit  von  O.  UstiBiisa 
wUsber  die  WiricoBf  <l«i  Esv^NW«  anf  ^  Leistang  des  FlNweblMnaiis'*  out  flbsr- 
•liwtlmiMBdMii  Retnltat  Darsu,  dsM  Mhon  «n  7.  Min  e.  an  der  NiedanrhelniMh^ 

Oesellschaft  für  Natur  tmd  Heilknode  ttber  deo  besOglicben  Tbeil  meiner  Arbeit 
berichtet  wurde,  fol^rt  ^volll,  dass  dieselbe  von  jener  nnebhÜogig  urty  ebgeteben  da- 
von, du«  sie  eineii  ganz  aoderu  Autgaogspunkt  bat 


Digiiized  by  Google 


GoMJBBw,  Bildung  der  Rcncoai'flcben  Höhl«.  469 

der  Acbsenplatte  sich  aosbreitende.  Ueber  die  spiteren  Sehioksate 
dieeer  Spalte  imd  ihre  BeaiebuDg  aur  Nahrnogsbökle  des  Embryo 
bemobl  ewiteben  RüSCOHi  eineneits  und  Rbiuk  mit  teineo  Nach- 
folgern andererseits  im  Weeentlieben  Uebereinstimmang,  indem  ein 
sdiMnberer  Widersprudi,  wie  Vf.  ermitteH^  nor  durch  MissTerstftnd- 
Bisse  in  der  Beseichnungsweise  veranlasst  worden  ist»  nioht  aber  das 
TbatsiohKehe  betrifft.  Was  aber  die  Entstehung  der  RDSOOHfscben 
Hdhie  anlangt,  so  hatte  Remak  dieselbe  surUckgefEIhrt  auf  das  Her- 
▼erwachsen  eines  schirmälmüclien  Fortsatses  vom  seitlichen  Umfange 
des  Eies,  derart,  dass  die  ursprünglich  untere,  weisse  Fläche  des 
Eies  zur  Grenzfläche  der  Höhle  würde,  ein  Voro^ang,  welcher  aui 
dasselbe  hinausliefe,  als  wenn  die  Oberfläche  der  Kugel  von  unten 
her  sich  einstülpte,  um  Hie  Nahrungshöhle  zu  bilden.  Dieser  Ein- 
stüIpungHtheorie  hatte  sich  auch  UÜTTK  ant^csclilossen  (s.  Chi.  1869. 
550).  Stricker  hiogegen  hatte  cinf  wirkliche  Trennung  des  Zu- 
sammenhangs zwischen  den  Furchungskup^eln,  eine  unten  beginnende 
und  nach  oben  bis  in  die  Decke  der  BAERschen  Höhle  hinein  fort- 
schreitende Spaltung  angenommen.  Zu  einer  der  letzteren  ähnlichen 
Ansicht  ist  nun  auch  Vf.  durcii  seine  Untersucliuugen  gelangt.  Die 
Spaltung  selbst  erklärt  er  aus  der  schon  von  Beginn  der  Furchung 
au  bemerkbaren  Uugleichmässigkeit  des  Zelltheiluugsprocesses,  wel- 
cher am  unteren  Pole  und  im  Innern  des  Eies  träger  erfolgt  and 
langsamer  fortsebreitet,  als  am  oberen  Pole  und  in  den  äaseeren 
Schiebten.  Diese  Differens  macht  sich  auch  später  fertdauemd  gel- 
tend und  führt  daso,  dass  eine  kleineellige  FÜndenschicht  sich  mit 
scharfer  Orense  gegen  das  grosssellige  Innere  absetst  Die  mit  der 
Theilung  ▼erbondene  Verschiebung  der  Zellen  ftbrt  an  besagter 
Grense  sur  Trennung  des  Zusamro^bangs.  Diese  Spaltung  beginnt 
jedoch  nicht  nnten  am  sog.  RüSOOHi'scben  After,  wie  Stbickir  an> 
nahmi  sondern  etwa  in  der  Mitte  der  Dorsalseitef  von  wo  sie  einer- 
seits nach  unten  bin,  andererseits  nach  oben  in  die  mittlerweile  vei^ 
dickte  Decke  der  BAKH'schen  Höhle  hinein  sich  verlängert.  Diese 
Decke,  ursprünglich  dünn,  aus  kleinen  bräonlicben  Zellen  bestehend, 
wird  nämlich  durch  Anlagerung  weisser,  vom  Boden  der  Höhle  her- 
stammender Elemente  verstärkt,  welche  jedoch  nicht,  wie  Stricker 
glaubte,  durch  spontane  Wanderung  hinaufgelangen,  sondern  dadurch, 
dass  im  ganzen  Umfange  des  Bodens  der  Höhle  die  Zellen  mecha- 
nisch hinaufgedrängt  werden,  und  zwar  durch  die  Verschiebungen 
der  benachbarten  Elemente,  ein  Vorgang,  welchen  Vf.  n)eint  als  noth- 
wendige  Folge  aus  den  Zclltheilungsvorgängen  der  Kindcnschicht 
ableiten  zu  können.  Diese  angelagerten  Deckenzellen  wuchern,  und 
ein  paar  oberste  Lagen  derselben  spalten  sich  von  den  tieferen  in 
derselben  Art  ab,  wie  oben  angegeben;  es  bildet  sich  der  oberste 
Theil  der  RuscONl'schen  Spalte,  welcher  von  der  BAERschen  Höhle 
jeur  durch  eine  dünnu  Zieilonlago  geschieden  ist   Letztere  wird  durch 
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die  Waofaerang  ihrer  Waodvngasellen  aUmiblioh  aosgefUh^  wftbrend 
oBAbiiliigig  hieroa  die  Ru8Com*sohe  Spalte  sich  w  einer  groeiiii 
Höhle  erweitert  Bine  AumttndQng  dieser  am  nDtoren  'Fele  ist  nie 
▼orluuideii;  'sie  wird  durch  den  sog.  Dotterpfrepf  nbgeeperrt,  welcher 
letalere  nnr  daroh  fortschreitende  Theilung  seiner  BleoieBte  allnih- 
lich  sein  Ansehen  verändert.  —  Es  liegt  also  nicht  eine  Art  ¥en 
£instlllpnng  der  Bildung  der  RuacOiu'schen  Höhle  au  Qronde. 

AntrbMk. 


Th.  .Laii0UA£I6,  Zur  Kenntuiss  der  menschlicheB  Placenta. 

Arcb.  f.  OyoikdOffie.  I.  317—834.  Tf.  I. 

Die  blasse  Grundsubstans,  welche  die  epitheloiden  Zellen  der 
Placenta  materna  trennt,  ist  keineswegs  als  blosse  unorgaDieirte  Inter» 
cellularsubstanz  aufzufassen.  Vielmehr  besteht  dieselbe,  wie  man 
sich  bei  der  Zerzupfung  sehr  feiner  Schnitte  überzeugen  kann,  aus 
grossen  sternförmigen,  mit  sehr  zahlreichen  breiten  fcinlängsstreifigen 
Ausläufern  versehenen  Zellen.  Zwischen  ihnen  ist  noch  eine  geringe 
Menge  einer  feinkörnigen  Masse  (eigentliche  Intercelluiarsuhstanz) 
vorhanden.  —  Ob  die  bekannten  spindelförmigen  Zellen  der  Flacenta 
glatte  Muskelfasern  oder  Bindegcwebszellen  darstellen,  glaubt  Vf.  sur 
Zeit  noch  nicht  entscheiden  zu  können. 

In  Bezug  auf  die  gegenseitige  Verbindung  der  Placenta  totalis 
und  materaa  ist  Vf.  zu  Anschauungen  gelangt,  welche  mit  den  ber- 
kÖmmlicheo,  besonders  von  Kölliker  und  Eckge  vertretenen  Ansich- 
ten im  directen  Widerspruch  stehen.  Bine  so  feste  ^erbinduDg  kann 
unmöglich  durch  so  leichte  aerreissliche  Fftden  wie  die  aarten  Epi- 
thelialfortsätse  (Ecker)  hergestellt  werden.  Vielmehr  kommt  dieselbe 
in  der  Art  an  Stande,  dass  die  Zotten  der  Placenta  fittalis  selbst 
und  awar  sowohl  derbere,  bis  1  mm.  dicke  Stämme^  als  auch  feine 
Endausläufer  in  das  Qewebe  der  mtttterlichen  Placenta  sich  einsenken 
und  frei  yom  Epithel  mit  dem  Gewebe  der  letsteren  auf  das 
Innigste  ▼erscbmelaen.  Das  etwas  mfih^me  Verfahren,  die  Insertion 
der  dickeren  Stftmmeben  schon  macroscopisoh  naebauweisen,  ist  im 
Original  nachaulesen.  Es  sind  übrigens  nicht  alle  Tbeile  der  Pla> 
Centn  matema  durch  solche  dicke  Stämme  mit  der  F.  fötalis  verbun- 
den. Die  Vertheilung  derselbe  ist  eine  sehr  ungleichmässige.  Am 
dichtesten  siud  die  Verbindungen  auf  der  Höbe  der  Cotyledonen, 
Tiel  spärlicher  in  den  daswischen  gelegenen  Partieen.  Wenn  auch 
den  in  die  Placenta  matema  eindringenden  Zotten  der  P.  fötalis  der 
epiiheliale  Ueberzug  fehlt,  so  gehen  doch  fötales  und  mütterliches  Ge- 
webe nie  coDtiuuirlich  in  einander  über,  sondern  ihre  Grenze  lässt 
sich  im  raicroscopischen  Bilde  stets  durch  eine  deutliche  Linie  be- 
zeichnen. Die  undeutlich  faserige  Beschaffenheit  und  die  länglichen 
Kerne  der  in  der  mütterlichen  Placenta  eingeschlossenen  Partieen 
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fUtim  Gewebes  roedkirea  dieeelbeii  itete  auf  dn  deatUohete  aaid 
^reBieo  es  scharf  von  dem  mütterlichen  Gewebe  ab. 

Der  Process,  durch  den  dieee  Verbindangen  entstebea,  scheint 
auf  die  leisten  Monate  der  Scliwangerachaft  beschränkt  zu  sein,  we- 
nigaleDS  aeigten  die  Zotten  von  Placenten,  die  aus  der  16. — ^20.  Woche 
stammteo,  noch  eine  deutliche  coDtinuirliche,  bei  der  Trennung  meist 
an  der  mütterlichen  Placenta  haftende  Eipthclbekleidung  und  es  war  das 
Stroma  derselben  noch  nicht  mit  dem  mütterlichen  Gewebe  in  Veirbift> 
dung  getreten. 

Wegen  der  An^jaben  des  Vfs.  über  die  epithelialen  F'ortsätze 
der  Zotttu,  über  die  Verfettung  der  Placenta  materna  und  über  die 
liauptsachlich  zur  Verbindung  der  lotalon  mit  der  mütterlichen  Pla- 
centa bestimmte  Gewcbspartieen  betreÜeude  Verkalkung  müssen  wif 
auf  das  Original  verweisen.  Soll. 


Th.  W.  Engklhamv,  Beiträge  zur  allgemeänen  Maskel-  and ' 

Nervenpliysiologie. 
£r8ter  Artikel,    lieber  die  electrische  Erregung  des  Ureter, 
mit  Bemerkaugen  über  die  electrische  Erregung  im  Ali- 
gemeinen. 

Pntton'b  Areh.  187a  III.  M7-8M. 

Ausgehend  yon  seinen  Untersuohnngen  ttber  den  Ureter  (Obl. 
18701.  280)  untersnoht  £.  die  electrische  Erregung  desselben  genAaer. 
An  den  wie  früher  zugerichteten  Thieren  wird  der  Ureter  einige 
Centimeter  unterhalb  der  Nieren  durchschnitten,  das  untere  Ende  eine 
Strecke  weit  fireiprftparirt  und  auf  unpolarisirbare  Electroden  gelegt 
(Man  kann  nach  den  Ureter  tiefer  unten  durchschneiden  und  das 
obere  Ende  reizen,  muss  ihn  dann  aber  dicht  am  Hilus  todtquetschea, 
um  nicht  durch  die  von  der  Niere  herkommenden  spontanen  Bewe- 
gungen gestört  zu  werden.)  Die  Richtung  der  Ströme  im  Ureter  ist 
gleicbgiltig.  Zuweilen  wurde  mit  einem  schwach  vergrösscroden 
Sttsammengesetzten  Mikroskop  beobachtet. 

Die  Schliessung  eines  constanten  .Strüiues  giebt  nur  an  der 
Katbode  eine  Erregung.  Von  da  pHanzt  sich  die  Coutraction  nach 
beiden  Seiten  hin  fort.  Bleibt  der  Strom  dauernd  geschlossen,  so 
sieht  man  zuerst  ein  Stadium  latenter  Reizung,  welches  um  so  länger 
dauert,  je  schwächer  der  Strom  ist  (fast  1  See.  bei  schwachen  Strö- 
men, fast  unmerklich  bei  starken),  dann  eine  Contraction,  welche 
um  so  schneller  ihr  Maximum  erreicht,  je  stärker  der  Strem  ist  (etwa 
nach  1'  j,  See.  bei  schwachen,  etwa  nach  See.  bei  starken  Strfl- 
men)  und  dann  bei  sehwieheren  Strömen  aUmltfiÜcb  erlischt,  wfthrend 
sie  bei  starken  auf  dem  Ifazimum  während  der  ganaen  Dauer  des 
StromsB  Terkarrt,  ja  sogar  densslkett  ttberdanert  Bei  abnehmender 
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ReisbarlMU  nokt  die  StArke  der  ContrAotioD,  wihrend  die  Daner 
der  latenten  Beieunf^  zunimmt,  die  Oontraetion  erreicht  kogtanier 
ihr  MaximoiD  und  sinkt  iangsnmer  von  demselben  ah. 

Um  ebe  Schliessungserregnng  su  bewirken,  mass  der  Strom 
eine  gewisse  Zeit  geschlossen  bleiben,  welche  am  so  länger  ist,  Je 
achwicber  der  Strom.  Während  bei  starken  Strömen  %  See.  aiie- 
reicht,  sind  daav  bei  schwächeren  Schliessungen  von  mindestens 
l^lVs  See.  Dauer  erforderlich.  Uebersteigt  die  Stromdauer  diese 
minimalen  Orensen,  so  nimmt  die  Dauer  des  latenten  Stadiums  ab, 
die  Dauer  und  Grösse  der  Zusamnienzielmnp^  zu.  Je  schneller  der 
Strom  seine  volle  Stärke  erreicht,  desto  früher  tritt  die  Schliessungs- 
erregimg  ein,  deso  stärker  ond  andAuemder  ist  sie,  desto  schneller 
wächst  sie  au  ihrem  Maximum  an. 

Eine  Erregung  durch  Oeffnung  eines  constanten  Stromes  tritt 
immer  nur  an  der  ÄTiodo  ein  und  auch  hier  nur  nach  Terhältniss- 
mässig  langdauerndem  Geschlossensein  des  Stromes,  u.  a.  nach  um 
so  längerem,  je  schwächer  der  Strom  war.  Die  Oeffnungscontraction 
folgt  der  Oeffnung  um  so  schneller,  dauert  um  so  länger,  int  um  so 
stärker  und  wächst  um  so  schneller  zu  ihrem  Maxiuium  an,  je  länger 
der  Strom  geschlossen,  je  stärker  er  war  und  je  schneller  die  Strom- 
stärke absank. 

IndoctionsstrOroe  vermögen  den  Ureter  Oberhaupt  nur  au 
anregen,  wenn  sie  stark  sind;  die  Erregung  findet,  wie  bei  kurz- 
dauernden constanten  Strömen,  nur  an  der  Kathode  statt;  nur  bei 
sehr  hoher  Intensität  erfolgt  auch  an  der  Anode  eine  Contrsction. 
[Dies  gilt  auch  für  Nerven,  wie  Kef.  schon  früher  abgeleitet  hat. 
Vgl.  Foitschr.  der  Physik.  1859.  532. J  Die  Zusamraenziehung  ist 
immer  nur  schwach  und  von  kurzer  Dauer.  Von  der  Elcctrode  aus 
verläuft  nach  jeder  Seite  eine  Conlractionswelle,  die  intrapolarver- 
laufende  erreicht  jedoch  niemals  die  andere  Etectrode,  sondern  er- 
lischt in  der  intrapolaren  Strecke. 

Durch  Aufeinanderfolge  einzelner  Schliessungsreizungen,  von 
denen  jede  eine  kräftige  Contraction  erzeugt,  kann  man  an  der  ne- 
gativen Electrode  einen  stetigen  Tetanu8  erzeugen,  wenn  der  folgende 
Reiz  immer  eintritt,  kurz  bevor  die  Erschlaffung  würde  begonnen 
haben.  Dabei  läuft  aber  nur  nach  dem  ersten  Kelz  eine  Contrao- 
tionswelle  in  die  extrapolare  und  intrapolare  Strecke.  Folgen  die 
Stromstösse  seltener,  so  erhält  mau  eine  Reihe  immer  schwächer 
werdender  Contractionen,  bis  diese  auletst  gar  nicht  mehr  wirken. 
Auch  SehltessQtigen,  welche  ftr  sich  allein  su  schwach  sind,  um  Con- 
traction zu  geben,  können  bei  regelmässiger  Aufeinanderfolge  dureh 
Sommation  wirksam  werden.  Bricht  man  eine  Reihe  einaelner  Strome 
•tOsse  schliesslich  gana  ab,  so  kann  an  der  Anode  eine  Oeifoanga- 
contraction  folgen,  obgleich  jeder  einaehM  Stromstoes  keine  Oeffhungs- 
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inckinig  gftb.  Eioe  Beihe  anfeiosiiderfalgeDder  StromttSifla  wirkt 
also  ihnlleh  wi«  ein  unonterbroehenar  Strom. 

Die  Qesehwindigkeit,  mit  welcher  eioe  OoDtractionsweile  in 
dem  Ureter  sich  fortptfanat,  beträgt  20—80  mm.  in  der  See.  und 

kann  im  Verlauf  mebrer  Stunden  bii  auf  5  mm.  sinken.  Von  der 
Stirke  der  Reiaung  ist  diese  Leitungsgeschwindigkeit  innerhalb  sehr 
weiter  Grenzen  uqabhün^i^,  so  lange  der  Ureter  noch  hinlänglich 
firiech  ist.  Die  Stärke  der  Cootraction  nimmt  dann  nämlich  während 
der  Fortpfianzunp^  zu,  so  dass  selbst  ganz  schwach  bcffinnende  Con- 
tractionen  nach  kurzem  Verlauf  maximale  werHcn,  und  sich  dann 
gleich  schnell  fortflanzen.  Wenn  aber  der  Ureter  ermüdet  ist,  so  er- 
leiden die  Contractionen  während  der  Fortpflanzung  eine  Schwächung 
und  erlöschen  um  so  früher,  je  schwächer  sie  anfänglich  waren.  Dann 
sieht  man  auch,  dass  starke  Contractionswellen  sich  etwas  schneller 
fortpflanzen  als  schwache.  Coiistante  electrische  Ströme,  welche 
durch  den  Ureter  geleitet  wurden,  hatten  keintMi  luerklicheu  Einfluss 
auf  die  Fortpflanzung  von  Erregungen  in  den  extrapolaien  Strecken; 
in  der  intrapolaren  Strecke  ist  die  Geschwindigkeit  auf  Seite  der 
Kathode  erhöbt,  auf  Seite  der  Anode  herabgesetzt,  und  die  Auedeh- 
nung  dea  Tbeiles,  in  welchem  Hermbaetsang  stattfindet,  ist  um  so 
grosser,  je  stärker  der  Strom  ist;  bei  sehr  starken  Strömen  erlischt 
die  Oontractionswelle  an  oder  schon  vor  der  Anode  ganz.  Die  Er- 
regbarkeit ist  an  der  Anode  herabgesetst,  an  der  Kathode  erhöht, 
was  sowohl  mit  electrischen  Reisen  als  auch  mit  mechanischen  nach- 
gewiesen werden  kann. 

Die  im  Vorstehenden  kara  wiedergegebenen  Erfahrungen  fasst 
niin  E.  in  folgenden  Worten  susammen:  »»Der  electrische  Strom  er^ 
sengt»  während  er  den  Ureter  durchfliesst,  zwei  einander  entgegen- 
gesetzte Veränderungen:  an  der  Kathode  eine  Veränderung,  welche 
selbst  unmittelbar  als  Erregungsursache  wirkt»  an  der  Anode  eine 
Veränderung,  deren  Verschwinden  Erregungsarsache  abgiebt.  Beide 
Veränderungen  entwickeln  sich  allmählich  während  der  Durchströ- 
mung. Beide  werden  unaufhörlich  erzeugt,  so  lange  der  Strom  fliegst. 
Beide  verschwinden  nicht  augenblicklich  mit  Oeffuung  des  ü^ftroms, 
sondern  überdauern  denselben,  im  Allgemeinen  \im  so  läiit,a'r,  je  stär- 
ker sie  ausgebildet  waren.  Die  Grösse  beider,  in  einem  bcstiumiten 
kleinen  Zeittheilchen  durch  den  Strom  erzeugten  Veränderungen 
wächst,  unter  übrigens  gleichen  Umständen,  mit  der  mittleren  Dich- 
tigkeit, die  der  Strom  in  dem  gegebenen  Zeittheilchen  hatte."  Diese 
Sätze  sind  schon  früher  aus  Beobachtungen  an  quergestreiften  Mus- 
keln und  an  Nerven  ziemlich  in  derselben  Weise  abgeleitet  worden, 
am  Ureter  ergeben  sie  sich  durch  einfache  Beobachtung  viel  leich- 
ter» als  an  jenen  Gebilden,  wegen  der  Langsamkeit  der  Vorgänge, 
nnd  weil  man  die  Erregung  unmittelbar  an  der  Stelle  ihrer  Entsie- 
huDg  sehen  kann.  Auch  bei  den  Moskeln  der  Infosorien  bat  sich  Bit 
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Ton  der  Oildgkeit  jener  Sfttse  flberMiigt.  Dase  miob  während  der 
g«3isen  Daaer  der  Stromtehlieasang  an  der  Katbode  Reisang  statt- 
ftidet,  beweist  £.  nach  besonders  für  den  Sartorius;  aber  diese 
dauernde  Zusammenaiehung  bleibt  anf  die  Katbodengegend  besobrInlSt 
und  pflanst  sich  nicht,  wie  die  Schlieasangserregangy  als  Welle  in  der 
Muskelfaser  fort.  Dieses  erklfirt  sich  nach  £.  dadurch,  dase  die 
erste  Welle,  welche  bei  der  Schliessnng  entsteht,  das  Leitungsvei'- 
mögen  herabsetzt.  Fär  die  Menren  Torspricht  £.  im  nächsten  Arti> 
kel  weitere  Aafschlfisse.  BoaratbaL 


K.  Kmapp,  Ueber  eine  neae  Metbode  zar  Besttmmung  des 

Traubenzuckers. 

Annsl.  d.  Cbem.  o.  Phann.   LXXVIII.   8Ö2— 254 

Bei  seinen  Untersuchungen  über  die  Oährung  fand  v.  LiEBlO, 
dass  eine  alkalische  Lösung  von  Cyanquecksilbcr  durch  Trauben- 
zucker vollständig  su  metallischem  Quecksilber  rcducirt  wird.  Auf 
V.  Liebig's  Anregung  unternahm  K.  Versuche,  hierauf  eine  neue 
Methüde  der  quantitativen  Zuckerbestimmuog  au  gründeO|  welche  2U 
folgenden  Resultaten  geführt  hat. 

Man  löst  10  grm.  reines,  trocknes  Cyanquecksilbcr  in  Wasser, 
setzt  10  Cc.  Natronlauge  von  1,145  spec.  Gew.  zu  und  verdünnt  zum 
Litre.  Mit  dieser  Lösung  wird  die  Titrirunj^  der  Zuckerlösung  ähn- 
lich wie  beim  FEULlNG  schen  Verfahren  ausgeführt.  Von  der  Queck- 
silberlösung bringt  man  40  Cc.  in  einer  Porzellanschale  zum  Sieden 
und  lässt  von  der  Zuckerlö«ung,  welche  annähernd  0,5  pCt.  Trauben- 
zucker enthalten  soll,  so  lange  aus  einer  Bürette  zufliessen,  bis  alles 
Quecksilber  ausgefüllt  ist.  Beim  Beginn  des  Zusatzes  trübt  sich  die 
Lösung,  später  wird  sie  klar  und  etwas  gelblich.  Die  Reaction  ist 
beendet,  wenn  ein  Tropfen  der  Lösung  auf  Fliesspapier  gebracht, 
durcl)  darttber  gehaltenes  starkes  Schwelelammonium  im  Laufe  einer 
halben  Minute  nicht  mehr  gebräunt  wird. 

Zu  Anfang  wird  der  ganae  Fleck  braun,  gegen  das  Ende  je- 
doch nur  ein  schmaler  Ring  am  Rande,  den  man  am  deutlichsten  er« 
kennt,  wenn  man  das  Papier  gegen  ein  helles  Fenster  hält. 

Die  Vortheile  dieser  Methode  gegenaber  der  FKBUHO'schen 
sind  bei  gleicher  Schärfe  einmal  das  leichtere  Erkennen  der  End- 
reaction  und  femer  die  leichte  Darstellungsweise  und  yollkommene 
Haltbarkeit  der  Lösung.  SefanltMo. 
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E.  Brücke,  lieber  die  j)hysiolo^8che  Bedeutung  der  theil- 
weisen  Zerlegung  der  Fette  im  Dünndärme. 

Wien.  Aoad.  SiUangaber.  2.  Abtbl.  LXI.    Mänbeft  1870. 

B.  bat  Versuche  angestellt,  um  zu  entscheiden,  in  wie  weit  die  Zer- 
legung der  Fette  durch  Pankreassaft  unter  normalen  Vcrhähnissen  im 
Darm  vor  sich  geht.  Zu  diesem  Zwecke  wurde  CL^Jus  von  frisch  getöd- 
teten  Hunden  in  94  procentigem  oder  absolutem  Alkohol  aut^^^clangen 
tmd  die  gebildeten  Flocken  noch  6 — 8  Mal  mit  der  gleichen  Flüssig- 
keit ausgekocht.  Trotz  dessen  verloren  nur  die  kleinsten  Flocken 
ihr  Fett,  während  die  grösseren  dasselbe  behielten.  Aether  dagegen 
pahm  das  Fett  bei  zweimaliger  Behandlung  vollständig  i'urt. 
folgt  daraus,  dass  die  Tröpfchen  wirklich  neutrales  Fett  und  nicht 
etwa  flüssige  Fettsauren  sind,  weil  im  letzteren  Falle  schon  Alkohol 
4ieselbeD  geltet  luiben  w firde. 

,  £•  fragte  «ch  Don,  walche  Bedctttimg  die  oaoh  obigen  Ver- 
•  tadieii  ntir  tbeilweise  vor  sich  gebende  Spaltung  der  Fette  im  Darm 
\uh%f  ob  dieselbe  vielleiobt  flir  die  Resorption  des  unveränderten 
jFettes  Ton  Wiobtigkeit  sei.  B.  fimd  ,nan,  dass  Oel,  welehes  freie 
Fetlsftorwi  entbleit,  siob  mit  einer  Ldsong  von  Soda  oder  Borax  aasser- 
ordentlicb  leicbt  an  einer  Emulsion  mischte,  während  reines  Oe]  aneb 
bsi  anhaltendem  Sebfltteln  nur  grossere  Tropfen  bildete  und  sieb 
bald  wieder  absetate. 

Die  Bedeutung  der  Fette  zerlegenden  Wirkung  des  Pankreas- 
iaftes  scheint  demnach  darin  au  liegen,  dass  die  entstehenden  Fett- 
sänreUi  welche  siob  im  Darme  mit  dem  alkalischen  Saft  zu  iSeifen 
mnwandelni  auf  das  neutrale  Fett  emulgirend  wirken  und  somit  die 
Resorption  desselben  befördern.  SdniltMB. 


£.  Saulowski,  Beiträge  zur  KenntnisB  der  Leukämie. 

▼»am*s  AMb.  1870.  L.  174-tta 
V£  benutate  eloeii  in  der  Ktfnigsberger  Klinik  aar  Beobachtung 
gekonmenen  Fall  «bar  reinen,  uneompltcirten  lienalen  Leukämie, 
dessen  genauer  ObduotionsbeAnid  bereits  yon  E.  Nbumaii»  (Cbl.  1870. 
118)  mittgetbcnlt  Ist,  wi  Tenchiedenen  chemischen  Untersuchungen 
und  zwar 

I.  Ueber  das  Verhältniss  zwischen  Harnsäure  und 
Harnstaff  im  Harn.  Babtels  (Cbl.  1865.  585)  hat  bekanntlich 
•ine  einseitige  Vermehrung  der  Harnsäure  bei  Störungen  der  Respi- 
ration gefunden  und  dies,  sowie  ihre  gesteigerte  Ausscheidung  bei 
Lenkämie  aus  einer  gebinderten  Oxydation  erklärt.  Gegen  diese 
Ansicht  scheinen  jedoch  dem  Vf.  die  Experimente  des  Ref.  (Cbl.  1868. 
298)  zu  sprechen,  sowie  die  von  Naunyn  und  RiESS  (Arch.  von  Rei- 
08BBT  &  DU  Bois-EsYMOfiD.  1869.  3),  welche  letatere  keine  Vermeb- 
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rung  der  Harnsäure  faoden  bei  einem  Hunde  von  8  Kilo  Gewicht, 
welchem  in  vier  Tagen  Aber  350  Co.  Blut  entsogen  waren.  Demnach 
scheint  vielmehr  die  von  ViRCHOW  and  spater  von  Rahkb  aafgestelHe 
Hypothese,  nach  welcher  die  Ursache  der  Harnsfiarevermebrung  in 
der  Milsbypertrophie  so  suchen,  berechtigt  su  sein,  und  in  der  That 
findet  sich  in  7  von  S.  aus  der  Literatur  gesammelten  Fallen  von 
Ueoaler  Leukämie  eine  ^inseitige  Vermehrung  der  Harnsaare  ange- 
geben. Da  jedoch  aus  den  wenigsten  Fallen  durch  dnen  längeren 
Zeitraum  durcbgefllbrte  Bestimmungen  vorliegen,  so  unternahm  8. 
in  seinem  Falle  solche  wahrend  30  Tage.  In  Betreff  der  Aosfiahrong 
der  Harnsäurebestimmungen  in  sedimcntirenden  Harnen  macht  S. 
MsfÜhrlicbe,  im  Original  einzusehende  Angaben,  weil  er  darüber 
nirgends  Vorschriften  gefunden  hat.  (Hiezu  sei  bemerkt,  dass  Ref. 
in  ViBCHOw's  Arch.  XLVIIl.  295  ff.  ein  einfaches,  för  alle  Fälle 
passendes  Verfahren  beschricbon,  aber  auch  darauf  aufmerksam  ge- 
macht hat,  dass  wc;;en  der  mitgerissenen  verschieden  grossen  Farb- 
stoffraengen  eine  Vorgleichung  mit  den  in  gewöhnliclier  Weise  aus- 
geführten Bestininiun^en  misslich  ist.)  Das  Verhaltni.ss  der  ilnrn- 
säure  zu  dem  durch  Titrirung  bestimmten  Harnstoff  stellte  sich  im 
Mittel  auf  1  :  16,3  mit  geringen  Schwankungen.  Die  Harnsäure 
war  also  dauernd  sehr  erlie blich  vermehrt. 

U.  üeber  das  angeblich  con  staute  Vorkommen  von 
Hypoxanthin  im  Harn  bei  lienaler  Leukämie.  Vf.  unter- 
wirft zunächst  die  Angaben  Mosllu's  (nach  EÖBMER  und  JaCDBASCH, 
Chi.  1868.  445)  über  Hypoxanthin  im  Harn  einer  .eingebenden  Kri- 
tik,  welche  su  dem  Besultat  kommt,  dass  der  Beweis  filr  das  Vor- 
kommen desselben  durchaus  nicht  geliefert  ist  Er  selbst  hat  sich  cur 
Au6nchung  desselben  der  folgenden  Methode  bedient,  welche  bei  ver- 
gleichenden Voruntersuchungen  sehr  gute  Resultate  gabt  der  Urin 
wird  stark  alkalisch  gemacht,  nach  einigen  Stunden  von  Erdphos- 
phateo  abfiltrirt  und  unter  Umrühren  so  lange  mit  einer  ammoniap 
kaliscben  SilberlOsong  veraetat,  bis  eine  Probe  des  Filtrats  nach  ge- 
nügendem Ammonausata  durch  SUberlOsung  oioht  mdir  getrfibt  wird. 
Der  entstandene  grauweisse,  flockige  Niedenehlag  wifd  auf  dem  Fil- 
ter gesammelt  und  bis  inm  Verschwinden  der  Ohlomaction  ge- 
waschen, in  Wasser  suspendirt  und  durch  H)S  zerlegt,  zum  Kochen 
erhitat,  hcis»  tiltrirt,  das  Filtrat  im  Wasserbade  zur  Trockne  ver- 
dunstet. Uer  Rückstand  besteht  aus  Harnsäure,  Xanthin  und  Hypo- 
xanthin. Letztere  beiden  werden  durch  Erwärmen  mit  verdünnter 
Schwefelsäure  (1:30)  gelöst,  heiss  tiltrirt,  mit  NH;,  übersättigt,  nach 
dem  Erkahen  wieder  tiltrirt  und  mit  amraoniakalischer  Silberlösung 
gefällt.  Aus  dem  Niederschlag  wird  dann  nach  NkubaüEr's  Verfah- 
ren (Cbl.  1868.  16»)*  salpeter.s.  Hypoxanthinsilbcroxyd  als  schnee- 
weisse  Krystallmasse  gewonnen,  mit  welcher  S.  die  folgenden,  zur 
Unterscheidung  von  anderen  XaDtbinkörpcrn  durchaus  notbwendigen 
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Reftctiotoen  anstellte.  Die  Silberrerbiiidang  mit  BfS  serlegt  und 
eiogedampft  giebt  die  cbanicteriettscheii  Krystallformen  des  salpeter^ 
sauren  Salze«.  Es  löst  sieb  in  Ammoniak  leicht,-  giebt  mit  Natron- 
lauge und  Chlorkalk  kcino  ^rüne  Färbung  (wie  reines  Xanthin^ 
hinteilUsst  mit  NO5  auf  dem  Wasserbade  abgedampft  einen  farblosen 
Rückstand,  der  mit  Kali  böchstena  eine  sebwach  gelblicbe  Färbung 
annimmt. 

Der  nach  dieser  Methode  mit  einer  geringfügigen  Modification 
zu  verschiedenen  Malen  untersuchte  Harn  Hess  niemals,  auch  wenn 
sehr  grosse  Quantitäten  {ßOQO  Oc}  verarbeitet  wurden,  eine  Spur  von 
H>'poxanthin  erkennen. 

Bei  dem  angewandten  Verfahren  wurde  jedoch  und  zwar  eben- 
sowüiil  aus  leukämischen,  wie  aus  «^^an/-  noruialern  Harn  beim  Erkal- 
ten der  Salpetersäuren  Lösung  ein  amorpher,  Xanthin  ahnlicher  Kör- 
per erhalten,  jedoch  in  zu  r^erin^jer  Monge,  um  mehr  als  einige  vor- 
läufige lieactionch  anstellen  zu  können.  Jedenfalls  ist  die  Angabe 
Moslek's  (Cbl.  1866.  ÖiO)  vou  der  diaguostischcn  Bedeutung  des 
H^poxautbins  im  Harn  unhaltbar. 

III.  Andere  Prodncte  einer  unTolIkömmenen  Oxy- 
dation mfissten,  wenn  die  BiBTBtA'scbe  Ansiebt  richtig  wftrc,  eben* 
falls  im  Harn  su  finden  sein.  In  der  That  liegen  Angaben  Ober  dtt 
Vorkommen  von  Milchsäorei  Ameisensäure  und  Essigsäure,  sowie 
Oxalsäure  vor,  die  jedoch  Vf.  einerseits  als  nicht  durchaus  auver- 
lässig  anerkennt,  während  er  andrerseits,  da  die  drei  ersten  KOrper 
normale  Beslandtheile  der  Mils  sind,  ihr  Vorkommen  bei  vergrösser- 
ter  Müs  leicht  erklärlich  findet.  Allantoin  bat  S.  nach  verschiedenen 
Methoden  vergebens  gesucht. 

IV.  Endlich  führte  S.  eine  Untersuchung  des  der  Leiche 
entnommen^  Blutes  aus.  Wie  bereits  frühere  Untersuchcr  (vgl. 
auch  Cbl.  1870.  351.  Ref.)  fand  er  darin  einen  in  seinen  Hcactionen 
sich  wie  Qlutin  verhaltenden  Körper,  welcher  jedoch  mit  Schwefel- 
säure behandelt  nur  zweifelhafte  Spuren  von  Leucin  und  kein  Qly- 
oocoll  lieferte.  Ausserdem  fanden  sich  Hypoxanthin,  Ameisen- 
säure, Essigsaure,  Milchsäure  und  zugleich  mit  dieser  eine 
phosp  horhaltige  organische  vSäure  (vielleicht  Olycerinphos- 
phorsäure).  Von  allen  diesen  Stoffen  sind  eigentlich  nur  Glutin  und 
Hypoxantliin  mit  Sicherheit  als  abnorm  zu  betrachten;  das  Vorkom- 
men der  Ameisensäure  hat  keine  weitere  Bedeutung,  da  sie  nach 
Hoppe -Seyleü  bei  der  Coagulation  des  Hämoglobins  entsteht.  Das 
Vorkommen  von  Glutin  in  einigen  Fällen  vou  Leukämie,  während  es  in 
anderen  fehlte,  weist  vielleicht  auch  von  chemischer  Seite  auf  eine 
besondere  Bctheiligung  des  Knochengewebes  hin,  auf  welche  bereits 
E.  Neumann  (Cbl.  1870.  119)  aufmerksam  gemacht  hat  Es  wäre 
demnach  denkbar,  dass  es  drei  Formen  von  Leukämie  gebe,  je  nach- 
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dem  die  LymphdrOaeo,  oder  die  Mils,  oder  dai  Knuobeiiiiiark  vor* 

wiegend  betlieiligt  ist.  — 

In  Betreff  der  Methoden,  die  bei  der  BlutmitM'suchuDg  zur  An- 
wenduiig  kamen,  und  welcbe  von  früheren  in  manchen  Punkten  ab- 
weichen, sowie  der  Kritik  anderweitiger  Untersuchungen  wird  auf 
das  Original  verwiesen.  flsnator 

RooEB,  Observation  de  choree  rhomato-cardiaque;.. 

Obk.  des  h6p.    1870.   No.  6fi.  M. 

Stkineb,  Epidemie  der  Chorea  minor. 

Jahrb.  f.  Kladerlieilk.  N.  P.  UI.  S97. 
Aus  der  Abtheilung  von  R.,  des  eifrigsten  Vertheidigers  des 
Zusammenbanges  swischen  Rheomatismus  nnd  Chorea,  wird  wiederum 
ein  Fall  mitgetheilt,  wo  unter  den  Augen  der  Beobachter  Chorea  sich 
aus  einem  acuten  Gelenkrheumatismus  geringen  Grades,  verbunden 
mit  Mitraiinsufßcienz,  entwickelte.  Bemerkenswerlh  Ist,  dasB,  wäh- 
rend die  linke  Kdrperhälfte  besonders  von  Rheumatismus  befallen 
war,  die  Zuckungen  sumeist  in  den  Muskeln  der  rechten  Seite  auf- 
traten. 

St.  beobachtete  in  den  Monaten  Januar  und  Februar  d.  J.  eine 
kleine  Epidemie  (19  Fälle)  von  Chorea,  die  nicht  auf  Imitatation 
zurückgeführt  werden  konnte,  da  sie  Kranke  betraf,  die  niemals  mit 
einander  in  Berührung  gekommen  waren.  Als  gemeinsnme  Ursache 
betrachtet  er  die  abnormen  Witterungsverhältnissc  des  ungewöhnlich 
strengen  und  in  den  Temperaturgraden  oft  rasch  wechselnden  Win- 
ters, wodurch  der  in  den  Kindern  bereits  vorhandene  Keim  zur  Er- 
krankung, die  St.  als  eine  8p  i  n  alr ci z  u  n  g  auffasst,  hervorgerufen 
worden  ist.  Wollte  man  die  Epidemie  als  eine  rheumatische  bezeich- 
nen, obgleich  nur  in  5  Fällen  theils  Gelenkrheumatismus,' theils  Endo- 
carditis  mit  Sicherheit  nachgewiesen  werden  konnte,  so  müsste  man 
ein  rheumatisches  Ergriffenwerden  der  Meningen  des  Rückenmarks 
ohne  gleichseitige  Affectionen  in  den  Mnskelni  Gelenken  und  im 
Hersen  für  die  fibrigen  14  FSUe  annehmen.  —  Therapeatisck  ist  su 
bemerken,  dass  Bromkali  gänsUch  unwirksam  blieb;  die  Solut  arsenio. 
Fowieri  —  bei  grosser  Unruhe  auch  wfibrend  des  Schlafes  in  Ver- 
bindung mit  Opium  —  bat  sich  wie  frflher  auch  in  dieser  Epidemie 
trefflich  bewährt  L.  Bot toUwl. 


Hlelttere  Hlttheilungren. 

B.  WoiNOW,  Ueber  das  Sehen  mit  dem  blinden  Fleck  ond  seiner 

Umgebung.    Arch.  f.  Ophth.  XV.  2.  166—166. 
Derselbe,  Zur  Frage  über  die  Accomodation.    Ebenda.  167— 1  TS. 

W.  stellte  im  HRLMHOLTK>chen  Laborütorium  neae  Versache  äber  den  blin- 
den Fleck  u.    Kr  konnte  nicht  bestätigen  (wm  £rtibere  Foncber  angegeben 
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kabfo),  dA98  in  der  Näbe  den  blinden  Fleckes  DimeoHioneu  verkürtt  erscheinen. 
Nur  wenn  «in  Theil  der  geaebeoeii  Linien  auf  die  Ausläufer  des  blinden  Fleckes, 
wdeb«  den  QtfUaMuama  entoprsebra,  llal,  war  die«  d«r  Fall.  Bbeoiowtoig  gelang 
Um  T.  WimcB*!  Vennch,  «in  Quadrat,  welches  den  blinden  Fleck  einacblieaft»  al« 

•io  krnonmiiiiipe«  Viereck  mit  nach  dem  blinden  Fleck  pericbtoteti  Convcxltäten  zu 
«eben.  Dhs  Kudergeboiss  seiner  VerKiiche  ist,  dasa  mau  mit  dem  bliuden  Flock, 
wie  schon  Uslmboltz  angiebt|  eben  „Nicbts"  siebt,  und  dass  der  Fleck  auf  die  Wabr- 
ndumingwi  d«e  flbrigeii  Geeiektafaldee  gar  kainan  EiofloM  aoallbt. 

Die  Angaben  ron  Dobbowoust,  dass  der  AstigmatiBmoj  der  Llaaa  dareh  na» 
gleicbmässige  Verkürzung  der  einzelnen  Fasern  des  Ciliarmurkel»  ansgcglichen  wer- 
den können,  bestätigt  W.  an  seinem  Auge,  welches  einen  regeimüäsigeii  Aatigmatia- 
mus  Tou  Vbo  hat  durch  Versuche  mit  Czkriiack's  Urthoscop,  welches  er  übrigens 
mi$>  lanwanaar  VaP<nM«itigar  KochaablOeong  fBlH,  da.ralDaa  Wawer  aeUaeht  vartra- 
gaa  wird.  Er  aah  mit  diesem  Apparate  auf  Broker*!  TalUn  ja  aaah  dar  Accomo« 
dation  inunar  nur  eine  Richtung  der  Striche,  oder  einen  Soctor  der  concentrischeu 
Kreise  deutlich.  Zuweilen  aber  kam  für  Angenblicke  die  ganze  Peripherie  der 
Kreise  gaux  deutlich  zur  Erscheinung,  was  er  nur  iu  der  DoBKOWOLSKx'sclieu  Weise 

danlan  ao  kOonaa  ^vbt»  ao  daat  also  dia  von  diaiaB  aaganomiDaiia  aaglaielinil»> 
^ga  VarkflüDiif  flasalaar  GiBaramalEaUbaana  ab  Ananaluna  allardinga  aowailaa 
98f  lieh  wtra.  Boseaikal. 


N.  Gräoant,  Sur  la  rapiditd  de  l'abeorptioD  de  l'ojyde  de  carboDe 

par  le  poumon.    Comptes  reud.  LXX.  1182—118. 

O.  hat  aahoa  aaa  Irflliaiaa  Varaaaban  gasdileaaaa,  dasa  achoo  aaah  afaiar  ala- 

aigen  Inspiration  ein  fremdes  Gas  dorah  die  ganzen  Luftwege  sich  verbreite.  Um 
die  Uescliwindigkeit,  mit  welcher  CO-gas  abaorbirt  wird,  nachzuweisen,  lässt  er 
Hunde  ein  Gemenge  von  9  Theilen  Luft  und  1  Theil  CO  athmeu  und  bestimmt  den 
lüU-gehalt  des  Blutes  durch  Kochen  eines  üemenges  von  1  Theil  Blut  mit  2  Thei- 
laa  Sahwalslalara  hai  100*  C.  ha  Vaaanm  dar  QaaakiUbarpaaipa.  Vorranaeha  ha- 
ben ihn  gelehrt,  dass  man  auf  diese  Weise  simmtliches  CO  des  Blutaa  arklUl.  8o 
faad  ar  10— ^Sh  Sae.  nach  Beginn  der  Atbmung  in  100  Theileu  Blol: 

40,&  COt    1,57  N    14,66  O     4,28  CO 
dagegen  zwischou  der  76.— '90.  See: 

44,8  00h  2,18  H    4^01  O  18.41  CO 
(gamesseu  bei  0°  und  760  mm.  Dradt).   Er  rith  dessbslb,  wenn  Arbeiter  in  eiuea 
verdächtigen  Kaum  dringen  müssen,  TOrher  einen  Vogel,  ein  Meerschweinchen  oder 
dgl.  hineinsulassan,  um  an  ihm  aiat  dia  Oafihrlichkeit  das  Baumes  su  erproben. 


C.  ViERORDT,  Die  MessuDg  der  Liebtabsorption  durchsichtiger  Me- 
dien mittelst  des  Spectralapparats.     Pogg.  Ann.  CXL.  172—175. 

Der  Spalt  des  Spectralapparstes  besteht  aus  zwei  über  einander  befindlichen 
Theilen,  welche  einzeln  verbreitert  und  verschmälert  werden  können.  Im  Ocular 
M  aia  SeUabar  aafabraeht,  ao  iam  aar  aia  bafabitaktar  Thall  daa  Bpadnuaa  äahl- 
bar- ist.  Uaa  aiaaht  die  Spalten  gleich  breit)  bringt  dia  absorbirende  Flfissig^ät  Tcr 
den  oberen  Spalt,  stellt  den  Schieber  auf  die  su  untersuchende  Stelle  'lei»  Spectrums 
ein  und  verengert  den  unteren  Spalt,  bis  dio  übereinander  stehenden  Farben  gleich 
bell  erscheinen.  Ist  die  Liehtschwächnng  durch  die  Absorption  sehr  stark,  so  brtagt 
awa  saaial  var  daa  aatnaa  Spalt  da  Baiwhglaa  voa  bahaaatar  MahtMhwIahaadar 
Krall  aad  Taraagart  ^»  ^  ^PAtt  bis  an  vOIligar  Olaiobbeit.  Mikroaiatartahraa* 
ban  gastattan,  die  Breite  der  Spalten  genau  abzulesen.  Man  kann  so  die  Absorp- 
tion zur  qoaatttativaa  BaitimaiaBg  ahsorbiraadar  Sobataasau,  s.  B*  daa  Blutfarbstoffs 
benutsea.  Koseathal. 
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E.  PoLLACCi,  Deila  scoperta  del  nianganese  come  elemento  integrale 

de  sangUG,  del  latto  e  dellc  uova.    Rivista  scientifica.  II.  1870.  75—84. 
P.  bat  im  Hlut«,  uowie  besonderB  reichlich  iu  der  Milch  von  Frauen  and  von 
▼wtehiedenen  Thieren,  endlieh  im  Hübnarei  eonstant  Mangan  nacbweMoo  können 
und  bXlt  dias  daabalb  fOr  •tnan  notbwaodtgeo  imd  pbjaiolo^idi  wiebUgan  BaalMid- 
tbail  daa  Oiganlnniii.  Swannr« 


A.  Liebem,  Ueber  Eautehung  von  Jodoform  und  Anwendung  dieser 

Reactioii  in  der  cbeiniscken  Analyse. 
Derselbe,  Alkohol  geht  ia  den  üarn  ttber.    Ann.  d.  Cham.  o.  num 

VIII.  Suppblaud  1.  218—247. 

SeUt  man  zu  einer  wäs^rigen  erwUrmteo  Alkoliollüsuog  einige  RSracben  Jod 
nnd  wenige  Tropfen  Kalilauge  binsa,  so  dasa  die  Flüssigkeit  noch  farblos  ist,  ao 
bUdat  sieb  aoforl  aina  Trftbnof  nnd  nadi  kttnerar  oder  Ukifarar  Zait  ein  ettronta- 
gelber,  auf  der  Flüssigkeit  schwimmender  Niederschlag,  der  aus  microscopiscben 
Krj^stkllon  von  Jodoform  besteht;  oiu  Ueber^chuss  von  Kali  und  die  Siedehitzo  ist 
bei  Anstellung  dieser  feinsten  Reaction  auf  Alkohol  —  sie  lässt  noch  Vmm  erkennen 
—  aa  vermeiden;  dar  Aathar  dar  ebem.  Laboralion  ist  stets  alkobolhaltlf,  wia  nrnn 
•o  nadiwaisan  kann*  Anaser  Aatbylalkohol  gaben  noeb  aina  ganaa  HMba  Ton  Kör- 
pern, die  im  Orig.  aufgezählt  wind  und  kaum  eine  gemeinsame  Eigenschaft  haben, 
diese  Keaction,  ja  für  Aceton  und  Aldehyd  ist  sie  noch  weit  Schürfer,  ah  für  Al- 
kohol. Will  man  auf  die«e  Weise  nntersucben,  ob  nach  dem  üenusse  von  Alkohol 
diaaar  aucb  in  den  Harn  fibergeht,  so  wird  die  Metbode  dadurcb  unbranebbar,  dasa 
anab  vom  normalen  mensebliefaen  und  Tbier-Ham  In  daa  erale  Daalillat  ia  geringen 
Spuren  ein  Körper  fibergaht,  der  mit  Jod  und  Kali  Jodoform  liefert;  daneben  indet 
sieb  in  dieser  Destillation  noch  Phenylatkobol,  der  aluo  ein  Bestandtbeil  des  unzer- 
setsten  Harns  ist.  Es  gehen  iu  den  Uarn  nur  sehr  geringe  Mengen  von  Alkohol 
aber.  Von  260  Cc.  Wein  mit  9  pC.  Alkobol  gelang  es  L.,  nor  weniger  als  Ojl  im 
Barn  anftndnden.  Man  mnaa  an  diesem  Zweek  kleine  Hamporttenen  eneoeeriv 
destilliren,  so  dasa  die.  fldditigsten  Substukseu  verloren  gehen,  die  vereinigten  Oe- 
stilinte  durch  Eintragen  von  geschmolzener  Potlasclio  in  2  Schichten  tbeileri,  von 
denen  die  obere  destillirt  wird  und  sich  dann  als  Alkohol  durch  Analyse  und  Heac- 
tioueu  zu  erkennen  giebL  Der  Rest  des  Alkohols  wird  entweder  im  Körper  snm 
Tbeil  Terbrannt^  wie  Bonouana  k  Boonnaui  naefagewiasen  beben,  oder  dnreb  Bant 
vnd  Lnngea  elindnirt.  BaM^awskL 


Tb.  Skimmkb,  Toxic  action  of  Qninine.    Tbe  Brfiiib  med.  Joara.  mo. 
No.  474. 

Die  von  Oakraway,  Bemihrq  a.  s.  w.  (Chi.  1869.  896)  berichteten  Fälle 
ainer  aaffUligen  Nabenwirkung  im  Chinin  rufen  dem  Vf.  einen  ähnlichen  Fall  in 
dae  OedlebtniH  rardek,  wo  eine  Dame  Ton  aebwaeber  Constitatioo  ibn  warnte^  bei 
ibrer  Bdiandinng  Gl^n  anrawendan.  Nleblideitoweniger  Terordoete  er  ee  wieder- 
holt, bald  als  Pillen,  bald  als  Solution  und  sah  dann  schon  naeb  Va  Otn  einen 
Bcbarlachähnlicheu  Haatausscblag  regelmässig  folgen,  der  in  grossen  Felsen  sich 
aeblieaslicb  von  der  Uaat  Monate  hindurch  abschuppte.  Eine  ähuUcha  Oeaqoamatton 
tral  bei  dieier  Dame  ein,  ala  aie  Strychnin  in  Doees  la  '/•«  Qru  einnabm,  8.  wnrde 
'  eeitdem  siebt  mehr  an  Batbe  geeogen.  Ba4itfsl«mki. 


aiBicailwi^  flbr  tea  OsnmiUatl  woUe  naa  aa  du  Badaetear,  Bariia.  Bemis  WttMa,  t,  adsr 
iaatw  BeisoUass)  aa  die  Variafshandln«  Berito.  DMar  den  LMsn  m,  adwnewn. 


Tariaf  vaa  Anansi  Hl  r  sekwaU  Ia  BsiIIb.  —  nrask  von     t.  Bameaa  In  BarUa. 
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l  RotenthaL 


1870t  f>  Jiai>  No,  8L 


Inlmltt  Flkhminq,  EutwiolMlmif  dar  fixeu  Zellen  und  der  Fettnllai  des 
Bindegewebes  (Orig.-Mitth).  —  Nawalicbi«,  EinfloM  der  C«r<»ti«-ZakleinMang «of 

den  KreiflUaf  (Urig.-Mittb.).  — 

Rudi  NO  SB,  trtffleiebeade  AaBtooii«  «nd  Histologie  der  Ohrtrompete.  —  Bab- 

TiKB,  Bau  der  acioöüeu  Drüsen.  —  Englkb  &  Nasse,  Ozon  uud  Antcon  — 
Lr  Doubls,  Empyem.  —  Stkvvkh,  acute- Lungentuberculose.  —  Pilz,  Iteliaud- 
iBBir  d«B  SelwrlaehB  and  des  Hydrops  Büt  Bldem.  —  Klb«m,  Lepra  aoetra«.  — 

Plihal,    DruieDMchliiuche   uud  OHA*F\scIii   Follikel   im    Eior^ook.    —  Po- 
LiTkBE,  Uöbleusysteui  des  Trommelfell«.  —  bERsiiaKB-Fj:RAUD,  Darmnabt 
Tbaobb,  H^knng  der  Digitalis.  —   Mattbibssbh  &  Whiqht,  ApoaMpbin. 
—  PiBBCB,  WlriLoBf  das  AponerpUBa.  —  Bobsibb»  QaaeksillMr?arfiit«at. 


UtbdT  die  HittiogtRiM  dw  fixtn  ZHfo  imd  der  Fillitito  das  WM^ 

gewebet. 

Variittfiflc  /aitt^eiUng 

AsristoBtan  am  piiy^ogisdiaa  Laboratoviam  an  Amslsrdaai. 

Üntersuchiiogeii  über  die  obigen  Gegenstände,  besonders  über 
di«  Entwickelong  der  Fetlzelle,  welche  ich  im  vergl.-anatomi8ch«ii 
Institnt  Prof.  F.  E.  SoHOLUfi's  ssa  fiostoek  und  weiter  in  hiesigen 
physiologischen  Laboratoriam  Prot  KOhmb's  aostsIHe^  ftfaren  mioli 
«iniebst  dasui  hinsichtlich  der  Form  der  erwachsenen  fixen  Binde» 
gewebsseUe  mich  im  Wesentlichen  dem  AnaasohliesseDi  was  Rahviw*) 

*)  Arcb.  de  phya.  1869:  Elements  eaUiilairts  da  tissu  eoigoaetiL  fisf.  ia  (Ba- 
ssm  Journal.   1869.  788. 

VUl.  Jahrgang.  81 
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482  FutMunio,  Entirkln]«^  4«r  ftna  Sallra  «.  d.  Fettiellwi  d.  BindegewebM. 

Qber  dioMlbe  ermittelt  hat.  Die  fixe  Zelle  des  lockeren  Bindegewe- 
be« isl  ftbgeplftttet  wie  eine  EDdothcIzelle,  und  besitzt  nur  um  den 
Kern  etwas  weicheres  Protoplasma.  Doch  finde  Ich,  dass  diese  Plat- 
ten durch  zarte  Aualäufer  vielfach  und  wohl  der  Kegel  nach  anasto- 
mofliren,  ein  Vorkommen,  welches  Ranvibr  als  sehr  selten  beseich- 
nete.  Uebrigens  kann  ich  —  im  Einklänge  mit  Ranviek  —  weder 
Platten  noch  Ausläufer  für  hohl  oder  für  protoplasmatisch  halten,  ein 
plasmaüsches  Zellennetz  aUo  nicht  annehmen;  eine  endotheliale  Na- 
tur der  Zellen  ergiebt  sich  als  sehr  walirscheinlich.  —  Ich  finde,  dass 
dieselben  aus  den  Stern-  und  Spindelfornien  des  embryonalen  Binde- 
gewebes durch  einen  gut  zu  verfolgenden  Abplattungsprocess  ent- 
stehen, und  dass  die  Abplattungsebenen  in  bestimmten  Complexen 
einander  parallel  zu  sein  scheinen.  —  Eine  die  Fibrillen  und  P^ibriilen- 
bündel  umkleidende  Zwischensubstanz  des  Bindegewebes  kann  ich 
nicht  mit  Kanvier  in  Abrede  t^tellenj  sie  ist  an  frischen  wie  au  ver« 
silberten  Präparaten  zu  coustatiren. 

Hinsichtlich  der  Bildung  der  Kettselle  fand  ich,  dass  sie  regel- 
mKssig  und  TieUeicht  mit  keiner  Ausnahme  erfolgt  von  der  fixen 
Bindegewebsselle  aus.  Eine  Entstehung  von  Fettsellen  aus  besonders 
dastt  angelegten  Zellen,  oder  aaoh  mir  ein  ▼orwiegendes  Hervor» 
geben  ans  runden  oder  rnndlicben  Zellen  kann  ich  weder  für  den 
Embryo  noeb  ÜKr  den  firwaehsenen  nageben. 

Die  Fettsellenanlage  geschiebt  ferner  stets  in  oder  dicht  an  der 
Adventitia  schon  gebildeter  kleiner  filutgefltose  —  Arterien,  Venen, 
dann  aoob  an  veo  diesen  aus  wnobemden  Oapitlaren.  Niemals  kommt 
sie  abseits  vom  Gefilss  su  Stande.  —  Immer  sind  es  sur  Zeit  nur 
sehr  kleine  ^efitesstreoken  oder  -Bezirke,  welche  in  dieser  Weise 
Fett  anlegen:  die  späteren  Fettläppchen  sind  der  Ausdruck  dieses 
Bildungsmodos.  —  An  diesen  jeweiligen  Ueerden  der  Fettbiidung 
finden  sich  stets  sehr  aahlreiche  Wanderzellen,  deren  Vorkommen 
aber  EU  den  Fettzellen  in  keiner  genetischen  Beziehung  steht.  Das 
Fett  häuft  sich  vielmehr  fast  stets  an  in  dem  protoplasmatischen 
Mitteltheil  tixer  Zellen,  ilirc  Platte  wird  tiieils  mit  in  die  Au.sdehnung 
durch  das  Fett  einbezogen,  thcils  scheint  sie  wie  auch  die  Ausläufer 
su  schwinden.  Nur  sehr  vereinzelt  beobachtet  man  in  runden  und 
freiliegenden  Zellen  das  Auftreten  von  Fett;  es  scheint  mir  möglich, 
dass  auch  Wanderzellen  dit  sem  Process  verfallen  können,  obwohl  ich 
bei  wirklichen  jungen  Fettseilen  keine  active  Beweglichkeit  beob- 
achtete. — 

An  den  Stellen  der  Fettanlage  findet  sich  stets  feinkörnig  ver. 
theiltes  Fett  frei  im  (iewebe.  Trotsdem  kann  ich  —  aus  anderen 
Orts  zu  behandelnden  Gründen  —  nicht  annehmen,  dass  der  Modus 
der  Aufnalime  der  einer  mechanischen  EinTsrleibung  solcher  Fett> 
kOmchen  in  die  Zelle  ist  —  Weiteres  und  Genaueres  enthält  ein 
demnächst  (Arcfa.  f.  mikrosk.  Anatomie)  erschemender  Au&als,  in 
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welchem  eine  nähere  Deiitunnj  der  Thatsachen  versucht  ntid  zugleich 
frühereu  Angaben  der  Autoren  über  den  Gegenstand  die  Aufmerk- 
samkeit gewidmet  werden  süli,  welche  ich  hier  ohne  Inanspurchoahme 
.   grösaeren  Baumes  nicht  aufwenden  konnte. 
Amsterdam,  19.  Juni  1870. 


Ueber  die  Wirkung  det  verminderten  Blutzuflusset  zuRi  Gehirn  ayf  deo 

Bluletrom  im  Aortensyttem. 

J.  ükaivRlIefcte 

in  Kasan. 

Auf  Veranlassung  und  unter  Leitung  des  Herrn  Prof.  N.  Ko 
WALEWsKY  habe  ich  die  Folgen  der  Zuklemmung  beider  Carotiden 
auf  den  Blutdruck  im  Aortensysteni  untersucht,  und  will  hier  eine 
gedrängte  Darstelluug  meiner  Resultate  geben. 

Wenn  man  bei  einom  curarisirten  Thiere  (ich  experiraentirte 
an  Katzen),  bei  dem  die  Atlununf^  künstlich  unterhalten  wird,  und 
die  beiden  Vagi  und  Sympatliici  am  Halse  durchgeschnitten  sind, 
beide  Carotiden  schliesst,  so  bemerkt  man  bald  am  Kymographion, 
welches  mit  dem  centralen  Carotisende  verbunden  ist,  eine  bedeu- 
tende Erhöhung  des  Blutdrucks.  Diese  Steigerung  kann  nnt  ver- 
sdiiedener  Geschwindigkeit  wachsen,  so  dass  das  Maximum  in  V4 
bis  1'  und  selbst  später  erreicht  wird.  Wenn  der  Blutdruck  langsam 
ansteigt,  so  bemerkt  man  gewöhnlich  eine  nnbedentende  Wellc^ 
welche  nnmittelbar  auf  den  Oefilssschloss  folgt,  während  der  Übrige 
Zuwachs  meistens  ohne  deutliche  Wellen  bis  an  seinem  Maximum 
vor  sich  geht 

Auf  diesem  Maximum  hält  sich  der  Druck  während  mehrer 
Minuten  (ich  habe  die  Beobachtungen  bis  7  Minuten  lang  fortgesetat) 
ohne  Veränderung,  oder  mit  geringen  und  seltenen  Schwankungen.  . 

Die  absolute  Höhe  des  Maximums  des  Blutdrucks  in  der  Cru- 
ralis  bei  dem  Zuklemmen  der  Carotiden  ist  nicht  geringer  als  das 
Maximum  des  Druckes  bei  der  electrischen  Reizung  des  unteren  Ab- 
schnittes des  hoch  am  Halse  durchschnittenen  Rttckenmarkes  (bei  der 
Katze  erreicht  es  235  mm.  Hg.  u.  m.). 

Der  absolute  Zuwachs  beträgt  84—107  mm.  Hg.,  der  relative 
57—87%  (meistens  60%),  erreicht  also  dieselbe  Höhe  wie  der  Zu- 
wachs  im  centralen  Carotisende  bei  Zuklemmung  der  Bauchaorta 
unter  dem  Diaphragma.  (Z.  B.  bei  einer  curarisirten  Katze  mit 
durchschnittenen  Vagis  und  Sympathicis  steigt  der  Druck  bei  der 
Aortenklemme  von  130  auf  214  mra.,  also  um  84  mm.  oder  um  65'' 

Während  des  Maximums  des  Blutdruckes  steigt  gewöhnlich 
auch  die  Fulszahl,  z.  B.  in  einem  Fall  ?on  204  au|  230  in  V,  also 
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um  -f  32  Schläge,  oder  um  15%  i  in  eiDom  anderen  Fall  von  195  auf 
217  in  1',  also  um  +  22  Schläge,  oder  um  11%. 

Bei  der  Lösung  der  (Jarutideuklcmtuc  fällt  allmählich  der 
Druok  in  der  Cruralis  bis  zur  ursprünglichon  Höhe,  oder  etwas  tie- 
fer und  Bwar  um  so  langsamer,  jo  rascher  die  Steigerung  vor  aidi 
giug.  Manchmal  dauert  die  Rflckkebr  sur  frOheren  Dmekhöbe 
▼oUe  2*. 

Die  Grösse  der  Drucksteigerung  im  Aortensystem  bei  dem 
Zttklemmen  der  Oarotideoi  welche,  wie  wir  gesehen  haben,  gleich- 
bedeuteod  ist  mit  der  E<rh6hung  des  Blutdruckes  in  den  Carotiden 
bei  der  Klemme  der  Baachaorta,  so  wie  eine  gewisse  Langsamkeit 
und  manchmal  Unregelmässigkeit  des  Aufsteigens  sind  Umstände, 
welche  es  unmöglich  machen,  den  ganzen  Vorgang  als  unmittelbare 
(mechaniicbe)  Folge  der  durch  die  Carotidenkiemme  hervorgerufenen 
Steigerung  des  Widerstandes  für  den  Blutlauf  im  Aortensjstem  au 
betrachten.  Dazu  bemerkt  man  sehr  häufig  eine  deutliche  Welle, 
welche  unmittelbar  auf  die  Schliessung  jedes  der  Gefässe  folgt  und 
als  Ausdruck  der  mechanischen  Wirkung  auf  den  Blutstrom  anau- 
sehen  ist. 

Die  Pulsbeschlcunigniif^,  wenn  sie,  in  unserem  Fall  primär, 
auf  irgend  welche  Weise  durch  Anämie  des  Gehirns  hervorgerufen 
ist,  kann  eben  so  wenig  die  Erscheinung  der  bedeutenden  Blutdruck- 
steigerung erklären,  wenn  mau  sich  der  bekannten  Versuche  der 
Gebrüder  Cyon*)  erinnert. 

Es  bleibt  also  nur  eine  Mogiickeit,  die  von  mir  beobachtete 
Blutdrucksteigerung  in  Folge  des  gehemmten  Blutzuflusses  zum  Ge- 
hirn zu  erklären,  —  das  ist  die  Annahme  der  Heizung  des  vasomo- 
torischen Centrums  und  der  dadurch  bewirkten  Contraction  der 
kleinen  Arterien  des  Körpers.  Zu  Gunsten  dieser  Annahme  sprechen 
folgende  Experimente.  • 

Wenn  man  das  Rückenmark  hoch  am  Halse  durchschneidet, 
also  das  vasomotorische  Centrum  ausser  Wirkung  setzt,  und  dann 
die  beiden  Carotiden  zuklemmt,  .«o  findet  man  am  Kymographion 
nur  die  erste,  einige  Mm.  hohe  Welle,  welche  als  Ausdruck  der  me- 
chanischen Wirkung  der  Arterienzuschliessung  anzusehen  ist,  während 
die  nachfolgende  bedeutende  Steigerung  gänzlich  fehlt.  Z.  B.  habe 
ich  in  einem  Fall  vor  der  Rttckenmarksdurchschneidung  eine  Steige- 
rung des  Drucks  in  Folge  der  Carotldenauschliessung  von  131  auf 
210  mm.  {-^  79),  also  um  60%,  beobachtet;  nach  der  Dnrchscbneidung 
aber  von  Stö  nur  auf  HO  (-{-  12),  also  um  12%,  und  einige  Minuten 
später  von  11  auf  80  (+  9),  d.  h.  wieder  um  129/^, 


*)  M.  u.  E.  Cyon,  Hoher  die  InnarratiQU  des  H«rccnJi  Toro  Bflekenoiarii«  am. 
OD  Bois's  Arcb.  1867.  aS9.  410. 
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Es  war  nach  der  Rückenmarksdurchschneidung  auch  keine  Puls- 
bcschleunigung  mehr  zu  sehen. 

Schliesslich  will  ich  erwähnen,  dass  die  Zuklemmung  nur  einer 
Carotide  meistens  eine  verhältnissmässig  unbedeutende  Drucksteigerung 
bewirkt  So  war  in  einem  Fall  bei  Schliessung  einer  Carotide  die 
Steigerung  von  14i  «af  170  (+  26  mm.)  oder  um  18%,  wfthrend  Za- 
kleromoDg  der  beideo  Oefltose  den  Drock  Ton  144  «nf  882  (+  88) 
oder  am  61%  erhöhte. 


liÜDiNOEK,  Beiträge  zur  vergleichenden  Anatooiie  und  Histio- 

logie  der  Ohrtrompete. 

MöocbMl  1870.  4,\  59  S.  Mit  59  lithogr.  Abb.  auf  11  Tf.  ansg^efiihri  DMb  mUuopbo- 

topmpbiscben  Äufnabintiii  der  Präparat«. 

Die  vergleichend  anatomische  Untersuchung  erstreckte  sich  auf 
31  verschiedene  Säugethiere,  welche  fast  sämmtiiche  Säugethier- 
ordnungen  (selbst  die  Monotremata  waren  durcli  Ornithorhynchus 
paradoxus  vertreten,  und  nur  die  beiden  Ordnungen  der  Cctacca 
und  Marsapialia  fehlen  in  dem  reichhaltigen  Verzeichnisse  repräsen- 
tiren.  Die  Abbildungen  stellen  (mit  2  Ausnahmen)  durchweg  Quer- 
schnitte von  verschiedenen  Regionen  der  menschlichen  (Fig.  1 — 18. 
Fig.  63  vom  Neugeborenen)  Tuba  und  der  der  verschiedenen  Säuge- 
thierspecies  dar  und  geben  in  sehr  übersichtlicher  Weise  eine  An- 
schauung von  dem  grossen  Reichthum  der  Modificationen,  denen 
in  den  einaelnen  Ordnungen  die  Gestalt  des  Lumens  der  Tube 
unterliegt. 

Wir  mflsaen  darauf  yersichten,  auch  nur  diisehie  Data  aue  die^ 
ser  vergleichend  anatomuchen  Uebersicht  heraussuheben  und  be- 
schränken uns  auf  die  Wiedergabe  dessen,  was  aber  die  Struetur 
der  menschlichen  Tuba  beigebracht  wird. 

Vf.  theilt  jetst  wie  auch  schon  in  fröheren  Arbeiten  das  Lumen 
des  musculSsen  (welche  Beseichnnng  Vf.  der  sweideutigeren  „mem- 
branösen"  vorueben  möchte)  Abschnitts  der  Tuba  in  swei  Abihei» 
langen,  die  Sicherheitsröhre  und  die  Hilfsspalte.  E!r«tere  ist  das  halb 
cylindrische  Lnmen  des  unter  der  Goncayit&t  des  Knorpels  befind- 
lichen oberen  Winkels  der  Tuba;  unter  letaterer  Beseichnung  begreift 
er  die  sich  an  derselben  nach  unten  hin  anschliessende  Spalte  von 
mehr  oder  weniger  linearem  Lumen,  deren  Wftnde  sehr  häufig  bis 
Bum  unmittelbaren  Contact  genähert  sind. 

Durchschnitte  der  knöchernen  Tuba  zeigen  zierliche  F^rlicbungen 
und  Vorsprünge  der  Schleimhaut  in  das  Lumen  des  Kanals  als  Aus- 
druck einer  Anzahl  von  querdurchschnittenen  Längsfalten.  Diese 
Faltenbilduug  setzt  sich  in  den  musculöscn  Theil  der  Tuba  fort,  wo 
sie  besonders  stark  am  Grunde  der  üilfsspaite  entwickelt  ist  und 
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rereicbt  ihren  böchnten  Grad  der  Ausbildung  in  dem  Pharynxende 
der  Tuba,  wo  die  Verbindung  der  Schleimhaut  mit  den  darunterlie- 
genden  Gebilden  ttberbaapt  nur  eine  lockere  ist. 

Stadirt  man  an  sQccessiTte  Qaerachnitten  ▼om  Oetinm  tympa- 
nicnm  snm  Ostiain  pharyngeale  fortschreitend  die  Gon£guration  des 
Lnmens  der  Tab«,  so  findet  sich  in  den  dem  ersteren  snnicbst  gele- 
genen Durchschnitten  die  Grenze  swischen  der  Sicberheitsrdhre  und 
der  Hilfsspalte  durch  awei  einander  gegenfiberstehende  stftrkere  fal- 
tige Vorsprttnge  markirt»  von  denen  der  laterale  gewöhnlich  stärker 
entwickelt  ist,  während  der  mediale  mitunter  nur  als  einfache  Kante 
erscheint 

Soweit  diese  Falten vorsprfioge  sich  vorfinden,  ist  der  Sicher^ 
beitskanal  nicht  vcrschlussfilhig;  er  wird  es  erst  da,  wo  die  Krüm- 
mung des  Knorpelsackes  enger  wird  und  die  Schleimhaut  mit  dem 
Knorpel  nicht  mehr  so  innig  in  Verbindung  steht  Dieses  tritt  in 
der  Mitte  und  in  dem  gegen  das  Ostium  pharyngeale  gerichteten 
Abschnitt  der  musculöscn  Tuba  ein.  Hier  nimmt  der  anfänglich 
mehr  dreieckige  Kanal  der  knorpeligen  Tuba  allmälilich  eine  rumi- 
liche  und  selbst  eine  ovale  Gestalt  an,  die  dem  Knorpel  nur  selir 
lose  anhattende  8clilein)haut  zeigt  eine  unbestimmt  wellentonnige 
oder  Icichtgefaltete  Beschaffenheit,  sodass  hier  auch  für  die  Sicher- 
heitsiühre  die  Möglichkeit  vorliegt,  dass  ihre  Schleinihaulfiäi  hen  sich 
ebenso  wie  die  der  Hiltsspalte  bis  zur  gegenseitigen  lieruhrung  ein- 
ander nähern  können,  sodass  die  Möglichkeit  gegeben  ist  in  dcra 
mittleren  Abschnitt  der  Tube  das  Lumen  derselben  völlig  zu  vor- 
scbliessen. 

In  Bezug  auf  die  Erörterung  der  in  diraen  Blättern  vielfach 
yerhandelteo  Controverse  mit  Moos  Aber  die  Tteba  des  Rindes  (Chi. 
1869.  437.  512.  592)  verweisen  wir  auf  das  Original.  b«U. 


L.  Ramyibb,   Note  sur  la  stractore  iDtime  des  glandes 

acineoses. 

(Aus:  H.  FsBT,  TraM  a*Bi8tologi6  t  d^Histoehiasie,  traduit  de  rallMiiaad  par  P. 

SriLUiaia,  revii  |Mur  raotsvr  «k  aanoU  par  Rartisb.  Paris  1870.  pag.  4S7--4S9;) 

Vf.  gieht  in  sehr  gedrängter  Fassung  die  Resultate  seiner  sehr 

ausgedehnten  und  auf  die  verschiedensten  streitigen  Punkte  dieses 
in  letater  Zeit  von  den  Histiologen  vielfach  behandelten  Gebietes 
sich  erstreckenden  Untersuchungen!  aus  denen  wir  Folgendes  hervor- 
heben. 

Während  sich  WL  in  Besug  auf  die  Structur  der  Membrana 
propria  den  Ausführungen  des  Ref.  (Chi.  1870.  4)  anschlieast  und 
auch  die  Angaben  desselben  sowie  seiner  Vorgänger  über  die  Con- 
6guration  der  durch  Injection  von  kaltflüssigem  Berliner  Blau  her- 
gestellten AnfAnge  der  Ausfuhr ungsgange  iiu  Wesentlichen  bestätigt 
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(in  der  Subinaxillaris  des  Hundes  ist  ihm  die  Darstcllun;^  dieser  mit 
grosser  Leichtigkeit  im  Pancreas  des  Kaninchen  injicirbaren  Qän^e 
noch  nicht  gelungen)  ohne  Neues  hinsusufügen,  gaben  seine  Unter- 
lueliiiDgen  fiber  die  Boerst  von  Ludwig  und  seinen  Selittleroy  später 
▼om  Ref.  stndirten  kugelscbaalenftrtigen,  die  Aciai  omgreiftinden 
hOcbstwEhrschemlicb  cum  Lyra  phsy stein  sa  reebnenden  Hobfarittme 
eine  sehr  erwQnsehte  Bereieberung  unserer  Kenntnisse.  Sebr  btefig 
iand  Vf.  dieselben  begrinst  durch  ßindegewebebftndel,  die  rem  pbit- 
ten  Zellen  bedeckt  waren,  jedoch  nicht  so,  dass  eine  continnirlicbe 
Bekleidung  der  Bflndel  Torbanden  gewesen  wire.  Im  Hinweis  auf 
sebe  Untersuchungen  Ober  die  Struotur  des  Bindegewebes  (Cbl.  1870. 
7si8)  erklärt  er  diese  Hohlräume  fär  homolog  denjenigen,  die  swischea 
den  einseinen  Bindegewebsbfindeln  existiren,  die  allerdings  mit 
Lymphe  angefüllt  sind,  aber  nicht  im  eigentliclien  elrenfj  anatomi- 
schen Sinne  (da  ihnen  das  continuirUche  Endothel  fehlt)  als  Lympb« 
rinroe  bezeichnet  werden  dürfen. 

In  Bezug  auf  die  Frage  der  nur  den  schleim  bereitenden  Drüsen 
zukommenden,  aus  protoplasmatischen  Zellen  zusammengesetzten 
Liinula,  und  ob  von  derselben  aus  in  der  Tbat  ein  Krsatz  der  wäh- 
rend der  Secretion  ausgestosseneu  Zellen  erfolge  (Heidenhain),  ist 
Vf.,  dessen  Beobachtungen  ganz  gleichzeitig  mit  denen  von  Ewald 
(Cbl.  1870.  373)  publicirt  wurden,  zu  Hesultaten  gelangt,  die  zum 
Thcil  mit  denen  des  letztgenannten  Forschers  im  Wesentlichen  über- 
einstimmen. 

Die  HElDENHAlN'sche  LJntersuchungsmctliode  der  gereizten  Drü- 
sen (Erhärtung  in  Alkohol  und  nachträgliche  Carmintinction)  hält 
Vf.  für  ein  zu  eingreifendes  Verfahren,  uro  derartig  aarte  Verhält- 
nisse mit  Sicherheit  naebweisen  an  kdnnen.  Eine  aweite  Fehler» 
quelle  sucht  er  in  dem  Umstände,  dass  HwKDmnUM  seine  Versuche 
'  (nach  privaten  liittheilungen  an  den  Vf.)  stets  an  durch  Morphium 
narkotisirten  Hunden  angestellt  hat  Vf.  bat  den  HBiDBNBAiM'scben 
Versuch  unsählige  Male  sowohl  an  nicht  anlisthetisirten  Hunden  so- 
wie an  solchen,  denen  Morphium  oder  Chloralhydrat  injicirt  waren, 
angestellt  und  hat  je  nachdem  differente  Speichelsorten  erhalten. 
Im  ersten  Fall  ist  der  Speichel  dttnnflilssig  und  enhKit  keinerlei  Kdr- 
per,  die  als  Zellen trümmer  in  Anspruch  genommen  werden  konnten, 
im  aweiten  B^all  ist  er  mehr  dickflQssig  und  sehliesst  dnrelisicbtige 
KOrper  von  sebr  wechselnder  Form  ein.  Diese  KOrper  sind  kurae 
oder  verlftngerto  Cylinder,  Iftngliche  Massen  mit  einem  abgerundeten 
und  einem  conischen  Ende,  vergleichbar  mit  den  bei  Albuminurie  im 
Harn  auftretenden  Fibrincylindern.  Sie  bestehen  aus  dickem  Sclüeim 
«nd  sind  durch  die  ausführenden  Günge  der  Drüse  zu  diesen  For- 
men comprimirt  und  dann  ausgestossen  worden.  Diese  (iänge  führen 
zwar  keine  Muskelfasern  in  ihrer  Wand;  doch  hält  Vf.  es  für  wahr- 
sc-heinlidi,  dass  die  dieselben  bekleidenden  Cylinderepithelieu  (die> 
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selben,  deren  bmle  Streifang  rwp,  Auefftserung  PflOqbb  för  ner- 
vde  orkl&rt  and  denen  er  bei  der  Regeneration  de«  Drüsenpareu- 
chyms  eine  so  wichtige  Rolle  vindicirt  hat)  selber  contractu  sind. 
Ihrer  Tliätigkeit  allein  schreibt  Vf.  die  fast  momentane  Ezcretion 

des  Speichels  zu,  die  der  Reizung  der  Cliorda  fol^t. 

An  mit  Carmin  tingirten  Schnitten  der  in  Pikrinsttnre  erhär- 
teten gereisten  Drüse  konnte  Vf.  auf  das  Unaweideutigstc  constaliren, 
wie  unter  dem  Einflüsse  der  reichlichen  Secretion  die  Acini  <'er 
Drüse  ihren  Durchmesser  vermindern  und  die  iScIileimzellen  ailmtth- 
lieh  ihren  Inhalt  entleeren,  ohne  jedoch  gänzlich  su  Grunde  zu  go» 
hen.  Die  weiteren  Veränderungen  beschreibt  Vf.  ganz  wie  Kwalü. 
Der  glatte  unregelmässige  Kern,  der  bei  der  Sriileimzelle  im  Grunde 
der  Zelle  liegt,  schwillt  an,  wird  sphärisch  und  zeigt  einen  doppelten 
(Jontour.  Die  geringe  Menge  körnigen  Protoplasmas,  welche  in  der 
ISchleimzelle  den  Kern  umgab,  wächst  beträchtlich  und  breitet  sich 
in  der  ganzen  Zelle  aus,  während  der  rein  schleimige  Theil  dcrHclben 
selbst  bis  zum  völligen  Veraehwinden  abnimmt.  Die  Zellen  des  Halb 
mondes  haben  ebenfalls  ihre  Dimensionen  etwas  vergrössert  und  ein- 
zelne sind  viel  deutlicher  sichtbar  geworden. 

Man  darf  nicht  annehmen,  dass  bei  der  Excretion  die  Endo^,- 
mose  eine  grosse  Rolle  spielt^  denn  dieselbe  roüssto  das  Vulum  der 
Acini  vermehren,  wfthrend  dasselbe  doch  entschieden  vermindert  ist. 
Ebensowenig  wfirde  der  von  PflOgrb  herangezogene  direota  Nerven- 
einfluss  (ganz  abgesehen  davon,  dass  Vf.  die  thatsächlichen  Angaben 
.PFLÜaEB's  Aber  einen  Zusammenhang  der  Speichelaellen  mit  Nerven- 
fasern trota  aasgedehntester  Untersachungen  niemals  au  bestätigen 
vermoofate)  auf  die  Speichelsellen  genOgen,  von  dem  Mechanismus 
der  Secretion  und  der  Ezcretion,  welche  beide  Thätigkeiten  strenge 
gesondert  betrachtet  werden  müssen,  eine  klare  Vorstellung  au  geben. 

BqU. 


C.  £nqleb  &  O.  Nasse,  Ozon  und  Antozon. 

Ana.  d.  Chom.  n.  Fburin.  CLXV.  216—237. 

Die  Ansicht  von  ScHÖHBBIR  Aber  die  Natur  des  gewöhnlichen 
Sauerstoffs,  wonach  dieselbe  aus  Ozon  und  Antozon  bestehe,  und  die 
ganz  ähnliche  Meissnkr's,  nach  welcher  sich  das  Molekül  gewöhn- 
lichen Sauerstoffs  in  Oaon  und  Antoaon  spalten  soll,  sind  durch 
Sobbt's  Untersuchungen,  nach  denen  das  Molekül  Ozon  aus  drei 
Atomen  Sauerstoff  besteht,  unhaltbar  geworden.  E.  &  N.  haben  nun 
Versuche  angestellt,  um  zu  ermitteln,  ob  das  von  Meissnür  als  Anto- 
zon beschriebe'ie  Gas  vielleicht  noch  eine  grössere  Anzahl  von  Ato- 
men im  Molekül  enthalt  als  das  Ozon.  Zur  Entscheidung  dieser 
Frage  wurde  zunächst  nach  Meissnkh's  Vorschrift  Antozon  (!ar:;e 
Stellt,  indem  ein  langsamer  ^auerstoffstroni  durch  eine  mit  einem 
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KuHMKOFFacbcu  luductionsapparat  in  Verbindung  stchcuUc  vom 
liAüo'sche  Röhro  geleitet  wurde.  Lässt  niau  nun  das  so  gebildete 
Qas  direot  durch  «ine  oonoentrirt«  Jodkaliamldsung  streichen  ood 
nachher  mit  Warner  in  Berührung  treten ,  so  bilden  «eh  die  von 
ÜBISSHBB  beschriebenen  Nebel,  welche  das  Antoson  charaoterieiren 
sollen. 

Die  Vff.  schalteten  nun  awischen  die  Jodkaliumlösung  und  das 
Wasser,  über  welchem  die  Nebel  aum  Vorschein  kamen,  ein  30  Gm. 
langes  mit  frischem  Zinknatrinm  gefülltes  Bohr  ein  und  beobachte- 
ten, dass  dadurch  die  NebelbilduDg  nicht  beeintrfichtigt  wurde,  das 
sogenannte  Antoson  wird  also  durch  Zinknatrium  nicht  serstört; 
licssen  sio  dagegen  das  Gas  aus  der  VOR  BAUo'scben  Röbre  direct 
durch  das  ZinkDatriuin  treten,  so  wurden  die  Nebel  nicht  beobach- 
tet, obwohl  sämmtlicbes  Ozon  dadurch  zerstört  war.  Hieraus  folgt, 
dass  das  Antoson  nicht  in  der  von  BABo'seben  Röhre  gebildet  wird, 
weil  es  ja  sonst  auch  im  letzteren  Fall  hätte  zur  Erscheinung  kom- 
men müssen.  Ein  zweiter  Versuch  entschied  die  Frage  in  demsel- 
beu  Siunc.  Es  wurde  der  aus  der  Jodkaliumlüsung  tretende  ozon- 
haltige Strom  durch  ein  1,'»  Mm.  langes  Chlorcalciumrohr  geleitet, 
wonach  das  Antozon  verschwunden  war,  während  das  Ozon  nicht 
verändert  wurde.  War  nun  die  MElSSNEk'scIie  Behauptung  von  der 
^leiclizeitigcn  Bildung  des  Ozons  uutl  Antozuns  richtig,  so  musste 
die  Nubelbildiuip^  ausbleiben,  wenn  der  electrisirte  Sauerstoffsti'oni  zu- 
nächst durch  das  Chlorcalciumrohr  und  dann  durch  die  Jodkalium- 
lösung und  Wasser  geleitet  wutnie;  die  Nebel  des  Antozous  traten 
jedoch  dann  wieder  auf.  Hiorau.s  toigt,  dass  das  sogenannte  Antozon 
erst  in  der  Jodkaliumlösung  gebildet  wird,  d.  h.  es  bildet  sich,  wenn 
Ozon  bei  Gegenwart  von  Wasser  zerstört  wird. 

Die  Vff.  sprechen  nun  die  Ansicht  aus,  das  sogenannte  Antoson 
sei  Wasserstoffsuperoxyd  und  bringen  daflir  feigende  Thalsacben  beL 
Leitet  man  den  durch  JodkaliumlOsung  desosonisirten  Sauerstolbtrom 
durch  ein  mit  Kalistlicken  gefülltes  Glasröhrchen  und  dann  durch  vier 
mit  einander  in  Verbindung  stehende  60  Cm.  lange  mit  Qlassplittern 
gefüllte  Bdhreni  so  ging  die  Cügenschaft  des  Qases,  Nebel  au  bilden, 
nicht  merklich  verloren,  wurde  jedoch  volUtändig  angehoben,  sowie  die 
Bdhren  durch  eine  Kftltemischung  auf  — 20^  abgektthlt  wurden.  Es  sei 
nicht  wahrscbeinlieb,  dass  ein  nur  aus  Sauerstoffatomen  susammcn* 
gesetates  Gas  bei  20*  oondensirt  werde. 

Der  directe  Beweis  für  die  Annahme  der  Vff.  wurde  dadurch 
geliefert  dass  statt  der  Röhren  mit  Qlassplittern  leere  enge  Glas- 
röhren angewandt  wurden.  In  demselben  £snd  sich  nach  längerem 
Durchleitnn  des  Gases  ein  Condensationsproduct,  welches  deutlich 
Wasserstoffsuperozydreaction  gab. 

Der  Vorgang  ist  denmacb  folgender:  Tritt  das  ozonhaltige  Gas 
in  die  JodkaliumlÖsnng,  so  wird  das  Oson  gesfialten  und  die  freien 
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Sauorstofffttomo  bitdon  mit  dorn  Wasser  Wascrstoflfauperoxyd,  welches 
durch  den  durchtretenden  neutralen  Sauerstoff  mitgerissen  wird  und 
mit  dem  vorgelegten  Wasser  Nebei  bildet. 

Ausserdem  machen  Vff.  Angaben  Ober  die  Eigenschaften  des 
Wasserstoffsuperoxyds,  welche  den  bisher  bekannten  widersprechen. 
Namentlich  heben  sie  hervor,  dass  es  mit  Wasserdftropfen  fiberdestil- 
lirt  werden  kann  und  auch  durch  höhere  Temperaturen  (170*^  C.) 
noch  nicht  zerstört  wird.  flebsltam. 


Le  Double,  Absc^  des  lombes.  produit  par  un  empytoe 

simalant  un  aD^vrisme. 

Qss.  dw  b6p.  1870.  No.  60. 

Auf  der  Kraukenabtheilung  von  Coobbon  in  Tours  kam  eine 
Geschwulst  in  der  linken  Lendengegend  aur  Beobachtung,  welche 
deutlich  fluctuirte,  durch  allmähliche  Compression  reponirt  werden 
konnte  und  deutlich  fühlbare  und  sichtbare,  mit  dem  Pulse  isochrone 
Pul.^ationcn  zeigte,  hei  der  Auscultation  Hess  sich  nur  ein  leichtes  sy- 
stolißclies  Isiasen  vernehmen,  wie  es  auch  an  der  Heraspitze  j^chört 
wurde.  Die  Pcrcussion  der  Geschwulst  und  der  ^^anzen  linken  Tho- 
raxbälftc  ergab  absolute  Dämpfung,  während  das  Hera  erheblich 
nach  rechts  vorschoben  war. 

C  glaubte  es  mit  einem  Aneurysma  der  absteigenden  Aorta 
um  so  mehr  zu  tliim  zu  haben,  ali  mit  der  allmählichen  Verdüimung 
der  —  Antangs  nicht  gerötheten  —  Haut  jene  Pulsationen  ijnmer 
deutlicher  wurden.  Nach  dem  Bersten  der  Geschwulst  entleerte  sich 
aber  kein  Blut,  sondern  seröser  Eiter,  der  aus  der  linken  Pleurahöhle 
ausfloss.  Gftbde. 


A.  STEFFEN)  Zur  acuten  Langentubercolose. 

Jsbrb.  I.  KiniUrbtUk.  N.  F.  lU.  p.  m-Mf. 

Die  Disposition  aur  Lungentuberculose  betrifft  nach  8.,  im  Ge- 
gensata  au  anderen  Sehriftstellern,  besonders  die  ersten  Loben^ahre, 
namentlich  das  2.  und  3.  Jahr,  und  nimmt  in  den  der  Pubertät  nahe 
stehenden  Jahren  entschieden  ab.  Acute  Tuberöulose  der  Langon 
wird  selten  beobaehtet,  ohne  dass  derselbe  Plrooess  in  einom  oder 
mehren  anderen  Organen  vorhanden  wäre;  hauptsächlich  ist  die  MUa 
und  die  Pia  mater  sogleich  ergriffien.  Ist  die  letztere  ohne  Erkran- 
kung der  Lungen  von  Tuberculose  befallen,  so  findet  man  in  der 
Regel  auch  iu  keinem  anderen  Organe  Tuberkelu. 

Die  Diagnose  ist  nur  möglich  bei  der  Tuberculose  der  Lungen, 
der  Pia  mater  und  der  Chorioidea.  Die  der  Pia  mater  ist  leicht, 
wenn  man  die  bekannten  drei  Stadien  in  ihrem  Verlaufe  beobachten 
kann.    Das  Fehlen  von  Tuberculose  der  Chorioidea  spricht  nicht 
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UregeQ  tnberctüftfle  MeDmgitis,  weil  letstere  ohne  die  erstere  verkommt. 
FOr  tubereulote  Heningitis  spricht  im  GanMU  der  Wechsel  der  Er- 
scheinoogeo.  Gleichseitige  Lungentuberoiiloie  ist  nicht  im  Stande» 
die  tubercolose  Grandlege  der  Meningitis  zu  begründen. 

Taberenlose  der  Cborioidea  ist  oft  schwer  nachauweiscnJ  Wegen 
der  oft  excentriscben  Lage  der  Tuberkeln  muss  man  die  Pupillen 
mit  Atropin  erweitern.  Die  Unrobe  der  Kinder  erschwert  oft  die 
Untersuchung.  Endlich  muss  man  täj{lich  opbthalmoscopireni  um 
tbeils  das  Wachsthum  der  Taberkehi  au  beobachten,  theils  ptötslich 
neu  entstandene  zu  finden. 

Acute  Tuberculose  der  Lungen  entgeht  der  physikalischen  Unter- 
Huchiing  vollkonirnen.  Die  Diagnose  wird  gestützt  durch  die  auft'äl- 
iige  uud  stetige  Abmagerung  des  Kindes,  die  excessive  und  wech- 
selnde Beschleunigung  der  Frequenz  des  Pulses  und  der  Respiration 
bei  verhältnissmässig  geringer  Temperaturerhöhung  uud  durch  Ueu 
Ausschluss  anderer  Krankheitsprocesse. 

Im  Verlaufe  acuter  Lungentuberculose  entwickelt  sich  in  Folge 
des  hochgradigen  Luiihungers  mehr  oder  minder  ausgebreitetes  Km- 
pliyseni.  Selten  steigert  sich  letzteres  zur  iuterlobulärcn  und  noch 
seltener  zur  suppleuralen  Form.  Eine  bisher  noch  nicht  beschriebene 
Perforation  subpleuraler  Empbysemblasen  und  daraus  entstehender 
Pneamothoraz  bt  vom  Wt  beobaohtel  worden  und  wird  ausfuhrlich 
mitgetheilt  Sie  betraf  ein  3  Jahr  altes  llAdcben.       L.  BoMotbaL 


C.  Pilz,  Mittheilungen  Uber  Behandlung  des  Scharlachiiebers 
nnd  des  nachfolgenden  Hydrops  mit  BSdera  unter  Berück- 

sichtigimg  der  Thermometrie. 

Jahrb.  f.  KiBM«aic  N.  F.  III.  968-S90. 
Die  HittheilungcD  von  P.  betreffen  iwd  Reiben  toh  fieobadi- 
tungen:  die  erste  handelt  Uber  die  Wirkung  der  kalten  Bttder  im 
Scharlach  cur  Herabsetaung  der  Temperatur,  die  andere  besprieht 
die  Anwendung  der  heissen  Bäder  aur  Beseitigung  des  Hydrops. 
Oer  ersten  lagen  12  Beobachtnngen  schwerer,  meist  mit  Oipbtheritis 
eomplioirter  FAlle  au  Grunde.  Die  Methode  war  die  kflbler  Voll- 
bilder Ton  26^  C,  in  denen  die  Kinder  8—10  Minuten  unter  Frotti> 
ren  der  Haut  gelassen  wurden,  und  wobei  die  Bftder  so  oft  wieder- 
liolt  wurden,  als  die  Temperatur  38*,ö — 89^,5  erreichte,  so  dass 
manche  Patienten  zeitweise  stündlich  gebadet  wurden.  42®  o  dieser 
Schwerkranken  starben,  während  alle  sonstigen  Pftlle^  sobald  sie  Ton 
vornherein  mit  Wasser  behandelt  wurden,  in  Qenesnng  ttbergingen. 
Difi  Temperaturherabsetzungen  waren  immer  nur  sehr  geringe  (kaum 
1*),  wahrscheinlich  eine  Folge  des  andauernden  Gangs  der  Tciope- 
ratursteigerung  bei  der  Invasion  und  des  Verbleibens  auf  der  er- 
langten üöhe  während  der  Eruption  und  der  nächstiolgenden  Zeit, 


Digitized  by  Google 


492        Pilz,  Buliaiidiuug  des  Hcliarlacbs  und  des  H^drop«  mit  Badem. 


welche  durch  keine  bedeotenden  Nieder^Hnge  unterbrochen  wird, 
entgeiffengesetst  den  bedeutenden  Temperaturschwaqkangen  im  Ty- 
pbuf.  Was  die  Tagesscbwankungen  betri£ft,  so  ist  abgesehen  von 
der  abendlichen  Exacerbation  ein  Ansteigen  der  Temperatur  um 
2  Uhr  ftittags  erwähnenswcrth.  Das  pyrogenetische  Stadium  des 
Scharlachs  aeichnet  sich  durch  ein  sehr  schnelles  Ansteigen  der  Tem- 
peratur ans,  di(3  Defeiresoenz  untorschcidct  sich  von  den  Morbillen 
durch  den  Mangel  einer  voraufgelienden  Steigerung,  viefanebr  ist  dem 
Scharlach  ein  staffelartiges  Herabgehen  der  Temperatur  eigenthüm- 
lieh.  Den  Grund  für  den  geringen  Abfall  der  Temperatur  im  kal- 
ten Bade  beim  Scharlach  tindct  P.  in  den  andauernd  regen,  abnorm 
gcstei;;crtcn  rcsp.  geänderten  chemischen  Umsetzungen  im  Kcirpcr, 
ferner  in  der  entzündeten  Hautoberlliiche;  denn  nachdem  das  Bad 
durch  seine  Temperatur  Wärme  "  dem  Körper  entzogen  hat  und  durch 
seine  Killte  eine  gewisse  Veränderung  des  cuianen  Kapillargebietes 
herbeigelührt  und  sonjjt  eine  gewis-ie  Warmcstaunng  in  den  mehr 
central  gelegenen  Tlieilen  bewirkt  liat,  so  wird  mit  Aufhebun«^  des 
Bades  schneller  ein  stärkeres  AbHiessen  nach  der  Peripherie  hin 
möglich  sein,  weil  die  cutanen  tietässbahncn  sich  im  Scharlach  star- 
ker als  in  der  Norm  erweitern,  durch  welch  letztern  Unistand  auch 
eine  sehr  bedeutende  OoDtractiou  der  peripherischen  Capillarbesirke 
durch  das  Bad  nicht  erreicht  wird.  Aefanlich  der  geringen  Tem^ 
peraturabnahme  verhielten  sich  auch  Puls  und  Respiration  in  diesen 
schweren  Fällen.  Zu  bemerken  ist  endlich-,  dass  in  allen  mit  kühlen 
Bädern  behandelten  Fällen  niemals  Hydrops  aufgetreten  ist. 

Qegen  diesen  hat  P.  in  einer  Reihe  von  Fällen  die  bekannten 
▼on  L1BBERMBI8TBR  angegebenen  allmählich  höher  temperirten  heis- 
sen  Bäder  mit  nachfolgendem  Schwitaen  'angewendet.  Die  Bäder 
wurden  von  36^  bis  auf  40^  erhöht,  die  Dauer  derselben  betrug 
V*  Stunde,  das  Nachschwitaen  währte  2  Stunden.  Nach  vollendeter 
Abkählung  wurde  in  der  Regel  alle  2  Tage  eine  Wägung  vorge- 
nommen. Diese  Methode  genügte  in  der  Regel,  die  Transsudate 
mehr  oder  minder  schnell  zu  beseitigen.  Ffir  gewöhnlich  ist  die  be> 
gonnene  Verminderung  der  Transsudate  eine  continuirlichc  von  im- 
mer geringerer  Grösse,  so  dasd  die  erste  oder  ersten  Gewichtsab- 
nahmen die  höchsten  Werthe  besitzen.  Ist  der  Abgang  der  Trans- 
sudate angebahnt,  so  pflegen  dieselben  bisweilen  ohne  weitere  Ein- 
griffe zu  schwinden.  Oft  sind  die  Entziehuugseffecte  so  gross,  dass 
über  die  gewünschte  Norm  hinaus  die  Gewichtsverminderung  reicht. 
Zur  Vorsicht  foidoiii  zwei  Punkte  auf:  1)  Lungen-  oder  Herzkrankhei- 
ten, wckhi'  eiiiu  bedeutende  Dyspnoe  eintreten  lassen,  die  deshalb 
genau  uberwacht  werden  müssen  und  2)  der  plötzlich  starke  (Jewiehts- 
verlu.st  nach  einen)  bcliwitübnde,  zumal  wenn  der  Hydrops  denselben 
längere  Zeit  Widerstand  leistete.  L.  Boseotbal. 
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H.  Klbiui,  Ein  Fall  von  Lepra  iaciei  nostras. 

D«nt*ebM  Areh.  f.  Uin.  Med«  VII.  807—882. 

Ein  löjähriges,  schwächliches  Mädchen  zeigte,  ab  «ie  in  di« 
Bebaadlang  des  Vf.  kam,  sahireiche,  Unsengrosse  braunrothe  Knoten 
an  den  verschiedensten  Theilen  des  Gesiebtes.  Die  Knoten  waren 
theilweise  excoriirt,  die  Haut  awiscben  ihnen  theils  gesund,  theiia 
gleichfalls  ezcoriirt.  Das  Unterhautsellgewebe  unter  den  Knoten 
indnrirt,  an  den  anderen  Haotpartieen  normal. 

Erblichkeitsanlage  nicht  nachweisbar.  J^atientin  hat  aber  schon 
in  ihrer  frfihesten  Kindheit  an  langdaaemden  Hautausschlägen  gelitten,  * 
Aber  deren  Charakter  sich  nur  soviel  feststellen  lässt,  dass  sie  die 
tieferen  Regionen  der  Cutis  ergriiSen  („Beulen,  die  jauchigen  Eiter 
entleerten"). 

Die  Zeit  des  ersten  Auftretens  der  gegenwärtigen  Krankheit 
ist  nicht  genau  zu  ermitteln:  die  Tuberkeln  traten  nach  und  nach 
auf,  hauptsächlich  im  Gesicht,  aber  auch  an  Armen  und  Beinen.  Das 
Gesanimtbetinden  war  daboi  nicht  wesontllcli  gestört.  Patientin  über- 
stand die  Masern,  ohne  dass  das  knotige  llautleiden  eine  Aenderung 
erfuhr.  Die  Jahreszeiten  intluirten  gleichfalls  nicht:  nur  scluenen 
die  extremen  Temperatureti  V^erschlirumerung  zu  bringen.  Von  den 
übrigen  Organen  litten  nur  die  Augen  an  chronischen  Entzündungen 
der  Bindehäute  und  der  Cornea,  und  die  Lymphdrüsen  des  Halses 
und  Nackens  zeigten  sich  gcscii wollen.  In  der  letzten  Zeit  sj^ellte 
sich  im  Winter  Husten  und  Ausuurf  ein:  unter  der  rechten  Clavicula 
gedämptter  Percussionston  und  verschärftes  Athmuugsgerausch. 

Die  Therapie  wurde  zunächst  auf  die  Beseitigung  des  Brustka- 
Uurhs  und  die  Hebung  der  Körperkräfte  (Expectorantia;  Ferrum) 
und  erst  nach  Erreichung  dieses  Zieles  gegen  das  Hantleiden  gerich- 
tet. Von  der  Anwendung  äusserlioher  Araneien  wurde  abgesehen, 
da  schon  viele  solche  und  ohne  allen  Mutaen  gebranoht  worden 
waren. 

Februar  1868  erhielt  Patientin  Kalibydrojod  (wOchentUch  5,6  Gr^i  . 
im  April  trat  deutliche  Besserung  ein,  im  Mai  hingegen  (wie  ea 
seheint,  bei  Fortdauer  der  angegebenen  Medication)  bedeutende  Ver- 
schlimmerung (zahlreiche  neue  Tuberkeln,  Vergrösserung  der  alten, 
Induration  des  Unterhautaellgewebes  an  Nase  und  Oberlippe).  Kun 
wurde  das  Jod  ausgesetzt  und  dafür  Sublimat  gereicht  (2mal  täglich 
0,006)  mit  günstigem  Erfolge:  die  Knoten  wurden  Üacb,  die  üyperämie 
der  Cutis  und  die  Induration  des  Unterhautbindegewebes  schwand. 
Ende  Juli  neue  Verschlimmerung  (neue  Knoten,  Vergrösserung  und 
theilweise  oberflächliche  Verschwärung  der  alten).  Ende  August 
(Fortgebrauch  des  Sublimat)  wieder  Besserung;  im  Oktober:  Ver- 
schlimmerung, aber  nur  von  kurzer  Dauer,  dann  stetiger  Fortschritt 
aur  (ienesnng:  die  Knoten  schwanden,  desgleichen  die  Induratioa 
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und  die  Rötlie,  dio  Haut  bekam  allmählich  völlig  normales  Gefüge 
und  Aussehen.  Der  Bericlit  des  Vf.  datirt  vou  Anfang  Nov.  1869 
—  bis  dahin  war  kein  Rückfall  eingetreten. 

Vf.  stellt  nun  in  einer  längeren  Darlegung  die  Ansichten  der 
iMÜiinhaften  Autoraii  filier  die  Pathologe  der  Lepra  zusammen;  er 
betrachtet  hierbei  'die  yerBehiedetien  Spielarten  der  Lepra  je  nach 
der  Verschiedenheit  des  Klimas  (Badesyge:  Skandinavien,  Spedals- 
ked:  Islandi  Pellagra:  Oberitalien)  und  die  noch  verwandten  Krank- 
heitsgruppen ^Scheriievo:  Creatien,  Falcadine:  Lombardei,  Morb. 
Dithmarsicus:  Holstein).  Die  Lepra  occidentalis  (Elephantiasis  Orae- 
oomm)  und  die  Lepra  orientalis  (Elephantiasis  Arabam)  nimmt  VI. 
als  Krankheiten  derselben  Art  Er  erinnert  an  die  ▼ieliaoh  ange- 
nommene Ätiologische  Beziehung  der  in  Rede  stehenden  Krankheit  an 
Syphilis  und  Scrophulose  und  spricht  nach  seiner  Kenntniss  der  ver- 
üffentlichten  Fälle  die  gewiss  vielfach  getheilte  Ansicht  ans,  dass 
viele  als  Lepra  publicirte  ErkrankungsfttUe  in  die  Gattung  Psoriasis 
gehören;  dies  ist  um  so  eher  anaonebmen,  als  manche  Autoren 
(Hunt,  Bayer)  Lepra  und  Psoriasis  geradezu  als  Krankheiten  einer 
und  derselben  Gattung  erklären.  Schliesslich  werden  die  ara  häufig- 
sten versuchten  Medicamente  besprochen:  Quecksilber,  Jod,  Arsen, 
Tinct.  Cantharid.,  Dulcamara. 

Die  beigefügte  Tafel  zeigt  das  Gesicht  der  Patientin  nach  einer 
Photographie,  die  Vf.  3  Monat  nach  Beginn  seiner  Behandlung  hatte 
aufneiimen  lassen.  Pincu«. 


Kleinere  Ulittlieiluiigreu« 

F.  Plihal»  Die  Drflsenschläaehe  and  die  Abschnttrang  der  Oraaf^- 
sohen  Follikel  im  Eierstock.    Aivb.  f.  mtenM.  Anat  V.  44»-4i8. 

VI  bestiligt  das  rticUiehe  Tofkonmea  der  PvLttawa'sGliMi  Sdilloeke  an 
KalbaembfJODen  vou  24 — 42  cm.  LHnge.  Bei  einem  Embryo  von  14  cm.  zeigten  sich  noch 
keine  Rusgebildeten  Schläuche  Honclern  nur  Zellengruppeii.  Stellenweise  findet  man 
dieselben  noch  iu  OvHrien  von  Embryonen  von  49  cm.,  selten  in  den  letzten 
Sehwanganebafkiiiioiiaten,  ansnrordsntiieh  seltsa  bei  selion  geborenen  nnd  singen- 
den Kilbe».  Ebenso  Heesen  sieb  bei  einem  Kinde  ans  dem  8.  Schwsngeieeballs- 
monAte  neben  sablreicben  Follikeln  ancb  eahlreiche  Schlänche,  beim  SKugling  schon 
beträclitlich  seltener  nachweisen.  Bemerkeuswerth  ist,  dos.s  einmal  bei  einem  7-jühri- 
geu  Madeben  ein  gabeiförmig  aicb  tbeilender  epithelialer  Strang  und  bei  einem  18- 
jttbrigen  Weibe  eine  drSiensohlaneliArtige  Bildung  aufgefonden  wnrde.  Boa. 


H.  Politzer,   Ueber  ein  liöhlensystcra  zwischen  Trommelfell  und 

Hammerhais.    Wien.  med.  Wocbeuscbr.  XX.  1870.  üo.  15.  16.  1  Uolzschn. 
Vf.  besebreibt  eine  Tarinble  Awwbl  kleiner  nnd  grttsserer  membmniser  HobI-° 
riame,  die  mit  einem  E|rffbel  snq[ddeldek  sind  nnd  sebr  bindg  eine  gelbllob  dnrcb« 
scheinende  lymphartige  FMisigkeil  entbalten.    Dieses  Höhlensystem  föllt  den  Raom 
■wiscbeu  der  Membrnnn  iaoeldn  Bbnqppnelli  [der  ichlaffere  nnd  dünnere  Tbeil  des 
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Trommelfells  oberhalb  der  Insertion  des  kursen  Fortsatzes  des  Hammers,  welcbat 

nach  oben  von   einen   der  obern  Wand   des  knöchernen  Oeburganges  an|;ebörigeii 

Ausschnitt,  nach  unten  von  zwei  Strängen  bcgreutt  wird,  die  am  kuraen  iiammer* 

fortMtse  b«g{iiomi  miil  so  den  Torspringeudm  Baken  dleies  AoMclinittee  binsielien, 

saeitl  Ton  PauesAK  beschrieben,  spiter  von  Hklmbolts  als  oberer  Befestignoge* 

stran(^  des  Hammers  beaeichnet]  und  dem  Hrtlne  resp.  Anfaogstheil  den  Kopfes  de» 

Hammers,  zieinlicli   vollständig  an«.    Sclion   fnilier  hatte  Prussak  (Aroh.  f.  ObreO' 

beilk.  III.)  au  dieser  Stelle  seine  ,, obere  Tromnielfelttasche"^  beschrieben.    ]n  der 

Thal  iel^  obwohl  Ton  Hmjmolts  in  Zweifel  gesogen,  dieser  Hoblrum  roriimdeDt 

jedoeb  nicht,  wie  Pbomak  Minnbm,  nie  eiofiMhe  Höhle,  wuideni  nie  ebi  eonpUelrtis 

System  bla^ig^er  Höhtangen,  unter  denen  allerdings  eine  —   die  am  meistern  nach 

de«  korsen  Fortsets  an  gelegenen  —  die  übrigen  an  Grösse  betrftebtiich  fibertriffk. 

  Boll. 

B^BENGBR  F^RAUD,  Neue  Metbode  einer  DArmnabt.     AUgem.  Wiener 

med.  Zeitg,  No.  19, 

Durcti  swei  etwa  6  Mio.  dicke  Korkleistea  von  der  Länge  der  Darmwunde 
werden  je  4  oder  6  gewöhnliche  Stecknadeln  in«  der  Wdae  dnrchgeatocben ,  dses 
die  Spllaen  nof  der  «ndem  Seite  wie  die  SUhne  eines  Karnmee  henrorragen.  Die 
StecknadelknSpfe  anf  der  entgegengesesetzen  Seite  werden  mit  Siegellack  verklebt« 
Die  so  armirten  Korkleinten  werden  in  das  Darmlamen  eingeschoben,  die  eine  unter 
den  einen,  die  andre  anter  den  andren  Wandrand  gelegt  und  ihre  Spitseu  1  —  2  mm. 
Ton  den  Wnndiindem  ontCinit  von  innen  nkeh  auseen  dnrehgastossen.  Nun  wird 
jede  KmUeisto  wn  M*/«  nai  ihre  Ase  gedreht,  dass  im  Spitsea  einander  gegenflber- 
stehen,  die  Wnndränder  nach  innen  umgeschlagen  und  mit  ihren  serösen  Flächen 
einander  zugewandt  flind.  Schliesslich  werden  die  Leisten  in  derselben  Stellung 
durch  Fingerdruck  von  aussen  gegeneinandergedrückt  and  die  Spitzen  der  einen  in 
die  gegeattberliegende  Plldie  der  anderen  Inneingetrieben.  Anf  dieee  Weise  bilden 
die  wie  swei  Kimme  in  einandetgeeohobenen  Leisten  eine  im  Darmlomen  Kegende 
Klammer,  welche  die  Wandrindar  toh  ihren  serösen  Flächen  aneinanderdrängt.  Da 
die  Spitsen  nach  dem  Zusammenfugen  vollständig  im  Kork  versteckt  sind,  so  kann 
eine  Verleksnng  des  Darms  nach  Abstossung  der  Klammer  und  bei  ihrer  Auswande- 
rung mit  dem  Damdnhab  atebt  stattflndea. 

(?e«saeha  aa  TUarea  oder  Uanseben  wardan  ^ebt  arwlhat  Ref.) 


I'eaube,  Ueber  die  Veräntlerungen,  welche  die  Spannung  des  Aorten- 

systeius  unter  dem  Eintiuss  der  Digitalis  erleidet.  Berl.  kl.  Wohsehr. 
1870.  No.  17  u.  18. 

Ans  den  sahheieban  Bsporlteentea,  welebe  Ta.  fiber  die  Wirkung  tob  Dl^ta- 
Bl  angestellt  hat,  gelangt  er  au  folgenden  SehlSssen. 

Bei  allmählicher  Einwirkung  des  Oifts  auf  den  Circulationsapparat  beobachtet 
man  zunächst  ein  6t.idium,  in  welchem  die  Pulsfrequenz  sinkt,  die  Spannung  des 
Aortensystems  steigt  Hierauf  folgt  ein  Btadiom,  in  welchem  Palafrequeua  und  Drnck 
abnorm  aiedrif  efsehsiaea.  Und  aa  dlesss  ralbt  sieh  ein  drütss  Stadlom,  in  wel- 
chem  die  Palsfkiaqnaaa  abnorm  bodif  der  Draek  im  Aortansystem  abnorm  irisd- 
rif  ist 

Läsat  man  hingegen  grössere  Mengen  des  Giftes  auf  ein  Mal  zur  Wirkung 
kommen,  dann  folgen  die  Veränderungen  der  Pulsfrequeua  so  rasch  auf  einander, 
dass  der  Draek  erst  aa  sinken  beginnt,  naebdem  die  Pnlsfireqoeas  sidi  flbsr  die 
Norm  sihoben  hat;  es  ftllt  daatit  das  Stadium  am,  in  welebem  Potsfre^oeas  nad 
Drnrk  suf  leleh  abnorm  niedrig  sind.  Prflaisel. 
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Matthibssbm     Wbigbt,  Apomorphine,  nouvelle  base  dörivie  de  la 
Morphine.  Journ.  de  cliimie  med.  IST'O.  p.  150.  (Anwag  m«  ChMideal  New*  «nd 

Pbarmac.  Journ.  2.  s^rie.  T.  XI.  Ni».  1.  p.  40.) 

Wird  Morpbiiitn  in  eioer  cugesohmolzeiifii  Rühre  mit  einem  grossen  üebersdiuss 
von  Salzsäure  auf  140—150'  8—8  8t.  laug  erhitzt,  so  spaltet  sieb  beim  Erkalteo 
das  saluaare  Stirn  der  amm  Bw»  Mb,  die  Aporoorpbine  beiMt.  Sie  bildet  eieh 
•ne  Horpliin  durch  .Verlael  Ton  1  Aeq.  WaMer=s€*m»lie«(Uorplii&)  — H*e=s 
0*^H"N^  (Apomorphio).  Die  Ba^e  und  das  dargestellte  Sali  IihIkii  die  Neigongt 
sieb   au   der  Luft  zu  oxydiren;   plivitiulogiscb   wirkt   es  als   ein  starkes  Einetieilin; 

0,015  in  deu  Magen  gebracbt  erzeugeu  uacb  4 — 10  Miauten  Erbreeben. 

BadsUdewafcL 


F.  M.  PlBRCB,  Notes  OD  apomorphia.  The  Brit  ned.  Journ.  1870.  901. 

Die  phjwiologieehen  BigeniehafteD  dee  ApomoipUne  —  def  ron  MaTninnsni 
und  Wsieav  taent  gewonneueu  Zaeetenugsprodakts  des  Morpbins  —  macbton  eieh 

schon  während  der  Darstellung  unangeneiim  bemerkbar:  die  Arl)eiter  litten  au 
Scbwäcbo,  Kopfschmerz,  üebelkeiten  und  plötzlichem  Erbrechen.  Die  kleinste  Dose  für 
Erwachsene,  um  Erbrechen  hervorzubringen,  ist  '/ui  für  Kinder  '/lo  Oren  bei  sub» 
entaaer  Anwendang,  die  bei  dem  reinen  PrKperat  nnr  wenig  sobmenbAft  ist;  die 
wtasrige  Lösung  färbt  sieb  an  der  Luft  grün  und  verliert  einen  Tbeil  ihrer  Wirk- 
samkeit. Nacl»  T) — 12  Min.  tritt  plötzlich  das  Erbrochen  ein  ohne  VorlHufersfaflinm 
oder  mit  ihm  zugleicii;  die  nachtolgcude  Depression  dauert  nur  sehr  kurze  Zeit; 
bisweilen  folgt  dem  ersten  Vomitus  noch  ein  zweiter,  iu  jedem  Falle  tritt  die  £rho> 
luDg  wieder  eehnell  ein.  Die  BaTerllaeigkeit  dieser  Wirkung  dee  Aponorpbina,  der 
Mangel  an  nnnngenebmen  Nebenerscheinungen  geben  ihm  vor  den  gebräuchlichen 
Kmetici»  einen  bedeutenden  Vorzug ;  der  jetzige  Preis  ist  Hllerdiiig's  sehr  hoch.  — 
Das  Erbrechen,  das  oft  plötzlich  nach  Morphium  eintritt,  bat  vielleicht  seineu  üruud 
in  der  Bildung  dieses  Zersetsangsproductes.  Radsi^ewskL 


BOBDIBB,  IntozicatioD  mercurielie.  —  Pas  d'albuminurie.  —  Fr^sence 
du  mercure  dans  la  saliye  et  dans  les  uriues.  —  Extraction  du 
nicrcurc  k  l'^tat  m^tallique  Bous  rinfluence  des  baius  ^ectriquea. 

Gaz.  d.  bdp.  1870.  No.  25. 

Einem  an  Mercurialzittern  leidenden  54jHhrigeo,  sehr  heruntergekommenen 
Manne  wurdeu  ticbwefelbäder  verordnet,  wonach  sich  ein  schwarzer  liescblsg  auf 
der  Hunt  und  den  Nigeln,  nach  Vf.  von  Bdiwefeiqneekeilber,  bildete.  In  dem  ttftere 
unterenebteai  fii>rigeiw  keine  Abnormitit  seigenden  Harn,  deeien  spec  Oew.  durch* 
■ebnittJich  104  war,  Ileae  sich  Quecksilber  nachweisen,  ebenso  im  Speichel,  dessen 
Aliwnderung  durch  Kauen  von  Pvretlii  um- Wurzel  befördert  wurdb,  obgleich  übrigens 
daa  ZabuÜeisch  gar  nicht  atliciri  war-  Kudlicb  wurde  auch  durch  „elücLrijiche  liäder", 
d.  h,  dnreh  Eleetrolyie  mittelat  einer  Aneahl  BuaaaK'acher  Elemente,  wobei  der 
Kranke  aelbat  in  dem  in  einer  Uolswaane  befindlichen  angeattaerteu  Wasser  saM, 
Quecksilber  gewonnen  zu  einer  Zeit,  wo  nach  Vf.  die  durch  die  Schwefelbäder  ver- 
ursachte Färbung  fast  gauz  verschwunden  war,  weshalb  er  .solchen  Uädern  eiue  be- 
aoadere  Wirksamkeit  iu  der  Eiimioation  von  Metallen  aus  dem  Körper  anschreibt. 

Senator. . 


■teeaaAeaflan  Ar  dee  OsniNiblatt  woUe  nun  an       Bedaleer,  Bartin,  WlewsaMif  1»  ],  «der 
(enter  BatasUaas)  an  dte  Ywtasehandlef.  Bwtta,  Unter  den  Ltedan  i^  edreesteen. 

Variag  voa  Aagatl  Ui  rseliwald  ia  U«rlia.  —  Druck  von  U.  H.  Uarmana  In  Herila. 
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Unter  Mitwirkung  vou 

,  IL  Uber  mi  €.  Wcilphal 

redigrirt  von 

X  RotentiML 


1870.  16.  Juli.  No.  32. 


Inhaltl    Baoimsky,  ^iiereue^kraukuug  bei  HcliHrlacU  (Urig.-Mittli.)  — 

Stilmno;  Smith,  Bau  des  Qlaskörpers.  —  LamaWSKt«  negative  Schwankung 
dM  MuBkclatroms.  —  t.  Vibtsohoad  &  Dietl,  Magen-  nnd  Allgemeintemperator 
b«i  der  Verdaunng»  —    Ootot,  Baa  nnd  Entwickelang  der  Psammome.  —  TasM- 
DKLKNBCRO,  Operationen  an  den  Luftwegen.  —  Baa»,  WipiratOfixhe  Rwig» 
räoscbe.  —  KjBLLBBao,  Nephritis  bei  Kindern.  — 

CiAceio,  Baa  der  Paeni'Bclien  Klh^wrehen.  —  Dovdib«,  PfaaAnopbtiialmotrop. 
—  TiDY,  Nachweis  von  Eiweiss.  —  Pktkh,  Scharlach  nnd  Rbeumatismas.  —  Dk- 
CAiSBB,  £influss  der  Nähmaschine.  —  Pohcbt,  Erkennung  des  Todes  durch  den 
AwmpingtL  —  OibPSOB,  ArMDTWfiftiiiif.  -~ 

ExpwimeiiMle  Studien  Ober  die  Nierenerkrankungen  im  Soharlich 


Piekt  Arat  in  NordhMiMii. 

Während  sweier  ScharleebepideAiien  habe  ich  mehrfach  die 
Beobachtung  gemacht^  dass  noch  gans  spät  in  der  6.  oder  7.  Woche 
der  Krankheit  eine  ausserordentUch  starke  Desquamation  am  gansen 
Körper  der  Patienten  auftrat  £s  waren  dies  Torzugsweise  schwere 
Fälle,  begleitet  von  schwerer  Nierenerkrankung.  Mit  Auftreten  der 
Desquamation  verschwanden  indess  rasch  Albuminurie  und  Hydrops 
und  die  Krauken  genasen.  Dies  yeranlasste  mich,  experimentell  zu 
prüfen,  ob  nicht  doch  ein  viel  innigerer  Zusammenhang  zwischen 
Haut-  und  Nierenleiden  im  Scharlach  bestehe,  als  mau  in  diesem 
Augenblicke  geneigt  ist,  anzuuehmen. 

Zu  diesem  Zwecke  unterdrückte  ich  bei  Kaninchen  entweder 
die  Ilautfunction  dailiuch,  dass  ich  dieselbe  mit  undurclidringlichen 
Stoffen,  wie  Oel,  Gununi,  Firniss  überatrich,  oder  ich  führte  durch 
Auftragen  stark  reizender  Stoffe,  wie  Crotonöl  und  Terpenthin,  hef- 
tige Hautentzündungen  herbei.    Mehrfach  verband  ich  beide  Metho- 

Vill.  Jahrgang.  SS 
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den,  indem  ich  der  Gummilösuni;  oder  dem  Firniss  die  genannteB 
Stoffe  hinzusetzte.  Von  Verbrennungen  wurde  Abstand  genommen; 
denn  wiewolil  Werthkim  nncli^cwieson  bat,  dass  intonsivo.  Verbren- 
nungen leicht  liaiiiorrhagischc  Niercnentzünduii;;(Mi  zu  Stande  bringen, 
ßo  ist  der  pathologisclic  Yov^an^  boi  VerbiH nnunn^en  an  und  für 
sich  zu  complicirt,  um  aus  den  gewonnenen  Resultaten  für  den  Schar- 
lach Schlüsse  zu  gestatten. 

Man  niuss,  wie  sich  bald  heraii.'^stellte,  zu  diesen  Versuchen  sehr 
starke  und  grosse  Kauinclien  benutzen,  weil  kleine  Thiere  selbst 
anscheinend  geringfügigen  Eingriffen  sehr  bald  erliegen.  Um  den 
Tod  durch  Abkühlung  zu  vermeiden  (es  sinkt,  wenn  man  die  Thiere 
an  der  ganzen  Körperoberflächc  bestreicht,  die  Temperatur,  wie  aolion 
frflhor  beobachtet  worden  ist  und  wie  ich  bestätigen  kann,  in  wenigen 
Stunden  um  13  bis  15®  C),  wurde  bei  jedem  Thiere  die  Haut  nur 
stückweise  in  Angriff  genommen. 

Die  Versuche  erstrecken  sieh  bis  jetat  auf  13  Kaninchen.  Von 
denselben  starben  2  nach  40  Stunden,  4  In  der  ersten  248tttndigen 
Penode.  Bei  dieaen  6  früh  verstorbenen  Thieren  trat  vier  Hai  er- 
bebliche Albuminurie  auf;  einmal  war  der  Urin  frei  von  Albumin, 
«nmai  kein  Urin  su  erlangen.  Die  Thiere  starben  simmtlich  unter 
denselben  Erschönungen.  Die  Bespiration,  anerst  oberflächlich  und 
riMoh,  wurde  langsamer  und  tiefer,  die  Extremitäten  und  Ohren  kalt, 
und  unter  Convttlsionen  erfolgte  der  Tod.  Anatomisch  waren  fol* 
gende  Veränderungen  bemerkenswerth.  Die  Haut  seigte  an  der 
Innenfläche  derjenigen  Stellen,  wclelie  bestrichen  worden  waren, 
ausserordentlich  weite  stark  injicirle  Ueiasse;  kleinere  und  grössere 
Petechien;  das  subcutane  Zellengewebe  sehr  feucht;  die  inneren 
Or^^ane  sämmtlich  ausserordentlich  blutreich;  das  rechte  Herz  stark 
mit  dunklem,  schlecht  geronneneni  Blut  erlüllt.  Die  sehr  dunkeln, 
blutreichen  Nieren  Hessen  indes»  mikroskopisch  keine  Gewebsveräu- 
derangen  erkuimen. 

4  andere  Kaninchen  .starben  in  der  Zeit  vom  6.  bis  9.  Tage; 
1  am  3.  Tage.  In  4  Fallen  war  die  Albuminurie  erheblich;  der  til- 
trirte  Urin  zei;;te  indess  nur  sehr  weiiig  niorphotisclic  Bestandtheile; 
eiiiige  abgostossene,  gequollene  Nierenepithelieii  und  Lymphkörper- 
chen;  nur  in  einem  Falle  erschienen  dieselben  reichlicher  und  ausser- 
dem vereinzelt  glasbelie,  blasse  und  sehr  durchsichtige  Cylinder,  die 
mit  Lymphkörperchen  bedeckt  waren.  1  von  den  Thieren  war  an 
einer  rechtsseitigen  Pleuropneumonie  gestorben  und  hatte  sonderbarer 
Weise  nie  Albuminurie. 

In  den  4  FAlIen  aeigten  die  Nieren  folgende  Veränderungen ; 
dieselben  schienen  etwas  grösser  au  «ein,  als  der  Norm  entsprechend. 
Die  Oberfläche  glatt,  die  Kapsel  leicht  trennbar.  Die  8ubstans  der 
Nieren  sehr  dunkel,  blutreich,  die  Corticalis  war  von  dunkelrothbrauner 
Farbe  und  an  einsetnen  Stellen  von  mattgelblichen  Streifchen  durch* 
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teCrt.  Die  Papille  von  leichter  Hosafarbe.  Die  mikroskopische 
Unteraacliung  zeigte  die  Epitbelien  Her  gewundenen  Harnkanäichen 
feinkörnig  getrübt,  -grösser,  wie  geschwollen.  Die  Glomeruli  waren 
ausserordentlich  bhitroich,  dcnigeniäss  woniger  durchsichtig;  indess 
an  den  Epithelien  der  iMALPiGHi'sclion  Kapseln  nichts  Abnormes 
wAhrnehnibnr ;  die  Kpitlielien  der  geraden  Harnkanftlehen  waren 
durchsichtig  und  gut  erhalten;  die  Blutgefässe  der  Mcduliarsubstanz 
sehr  stark  mit  Hlut  eriülit.  In  dem  interstitiellen  Gewebe  der  Niere 
fand  sich  in  3  Fällen  nichts  Abnormes;  dagegen  schienen  in  dem 
4.  Falle  die  Interstitien  breiter  und  mit  dichten  Haufen  zum  Theil 
rundlicher,  zum  Theil  länglicher  Kürpcrchcu  erfüllt;  erstere  etwas 
kleiner  als  weisse  Blutkörperchen,  hatten  indess  ganz  das  Aassehen 
derselben;  die  Kerne  waren  nicht  deatKch  erkennbar. 

Von  den  letzten  2  Kaninchen  lebte  das  eine  15,  das  andere 
19  Tage.  Bei  beiden  enthielt  der  L'rin  schon  in  den  ei'stcn  Tagen 
Alb(unin.  Der  Rückstand  des  tiltrirten  Urins  zeigte  lymphoide  Kör- 
perchen, gequollene,  runde,  grössere  Zellen  (abgestossene  Kpithelien), 
rutlie  Blutkürj)orclicn.  Cylinder-  und  l''etlk()rncheiiconglüuicralc  konn- 
ten jedoch  nicht  gefunden  werden.  Üio  Nieren  des  früher  verstor- 
beneu Thieres  waren  sehr  blatreich  und  der  mikroskopische  Befund 
glich  dem  schon  geschilderten  mit  dem  Uoteraohiedei  daas  die  Qlo* 
meroH  blotleer  und  biass  erschienen,  wfthreod  die  freien  Capillaren 
der  Nierenrinde  stark  mit  Blut  erfflllt  waren;  bei  dem  später  ver- 
Btorbenen  Thiore  waren  die  Nieren  blase;  die  CbrticAUubstaoB  fast 
doppelt  so  breit,  als  gewöhnlich,  Yon  schmatsig  gelbgrauer  Farbe. 
In  diesem  letateren  Falle  waren  die  Epithelien  der  gewundenen  und 
stark  verbreiterten  Harnkanftlehen  sehr  trflb,^ undurchsichtig;  die  Ka- 
nftlchen  wie  Ton  einer  dunkelen,  aum  Theil  fein-,  sum  Theil  grobkör- 
nigen Masse  erffiUt,  in  welchem  die  Kerne  der  zerstörten  Epithelien 
sichtbar  waren.  Fetttropfen  wurden  indess  nirgends  gefunden.  In 
den  geraden  Uarnkanälcheu  waren  die  Epithelzellen  wohlerhalten, 
durchsichtig.  —  £rhebliche  interstitielle  Veränderungen  sind  nicht 
yorhanden. 

Alles  Busammengefasst  ergeben  die  Versuche  Folgendes: 

Ausgebreitete  entsflndiiche  £rkrankiiDgeii  der 
Haut  fahren  an  krankhaften  Veränderungen  der 
Nieren,  u.  s.  aunftchsi  au  aotiven  Hyperftmieen,  die 
bei  längerer  Dauer  parenchymatöse  und  auch  in- 
terstitielle Gewebsanomalien  an  Stande  bringen. 

Hält  man  dieses  Resultat  mit  den  oben  angefahrten  Beobach- 
tungen im  Scharlach  ausammen,  so  ergiebt  sich,  dass  unaweifelhi^ 
wenigstens  eine  Reihe  von  scarlatinösen  Nierenerkrankungen  nicht 
sowohl  primär  durch  ein  scarlatinöses  Oült,  als  ▼ielmehr  secundär 
in  Folge  der  scarlatinösen  Dermatitia  entsteht. 
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Man  k«DD  sich  wohl  am  besten  den  Vorgang  folgender  Maasten 
denken. 

Unter  normalen  Verliältnissen  mögen  Haut  und  Nieren  in  ihren 
Arbeitsleistungen  sich  gegenseitig  unterstützen  und  ergänzen.  Die 
entzündete  Haut  kann  im  Scharlach  in  einer  bisher  allerdings  noch 
nicht  ermittelten  Beziehung  ihre  Functionen  nicht  erfüllen,  und  die 
gesammte  Arbeitslast  fallt  den  Nieren  zu.  Die  Folge  dieser  Ueber- 
lastung  ist  zunächst  die  Hyperäuiie  und  bei  längerer  Dauer  des  Zu- 
standes  entzündliche  Veränderitngen  der  Nieren.  Dieser  Auffassung 
entspricht  auch  die  Wahrnehmung,  dass  nicht  selten  vor  nachweis- 
barer Albumiimrie  die  Hamsecretion  im  Scharlach  erheblich  ge* 
steigert  ist 

Eintritt,  Verlauf  ond  Folge  der  scarletinösen  Nierenerkrankttn- 
gen  haben  bisher  nichts  Specifisehee  erkennen  lassen.  Die  kiiralich 
von  ThomaA*)  beschriebenen  Cylindroide  kommen  auch  sonst  hinfig 
bei  katarrhalischen  Erkrankungen  der  Harnwege  vor.  Ihre  Abstam- 
mung aus  den  Nieren  ist  indess  wegen  ihrer  sonderbaren  Vielgestal- 
tigkeit ebenso  onwahrscheinlieh  wie  ihre  Verwandtschnft  mit  den 
Hamcylindem  durch  ihre  mikrochemischen  Eigenschaften  sweifelhaft 
ist  Setst  man  nämlich  ganz  verdünnte  HCl  zu  dem  Urin  hincu, 
so  lösen  sich  dieselben  nicht;  sie  verschwinden  dagegen  sehr  rasch 
bei  Zusatz  concentriter  NO5;  eine  Eigenschaft,  durch  welche  die- 
selben  sich  mehr  dem  Mucin,  als  dem  Albumin  nähern.  Ich  habe 
auch  niemals  Uebergänge  der  Cjrliudroidc  in  llarncylinder  gesehen. 
Dieselben  sind  demnach  wohl  nur  für  sonderbar  gestaltete  Schleim- 
roassen zu  halten  und  haben  für  die  Scharlachniere  keine  Bedeutung. 
Warum  aber  gerade  der  Scharlach  so  häulig  von  Nierenerkrankun- 
gen begleitet  ist,  viel  häufiger,  als  die  anderen  acuten  Dermatiten, 
das  ist  in  diesem  Augenblicke  nicht  bestimmt  zu  beantworten.  Viel- 
leicht liegt  der  Grund  darin,  dass  der  Scharlach  die  ganze  Haut- 
oberfläche gleichmiissig  überzieht,  während  Morbillon  und  Variola 
zwischen  ihren  Eirioresccnzen  immer  noch  gesunde  Hautpartieen 
übrig  lassen;  überdies  hat  Beek*)  doch  auch  liii'  die  Variola  nach- 
gewiesen, dass  starke  Ki  uptionen  nicht  selten  mit  interstitiellen  Nie- 
renerkrankungen complicirt  sind. 

Die  eben  auseinander  gesetzte  Au£Pas8ung  giebt  die  Anleitung^ 
in  der  Scharlachtherapie  die  Hautenltor  obenan  stehen  su  lassep. 
Wenn  auch  leider  jede  der  bisher  angewendeten  therapeutischen 
Maassregeln  den  gcwfinschten  Effect  vermissen  lAsst,  so  ist  immerhin 
nicht  Bu  leugnen,  dass  man  von  frUher  Anwendung  reinigender  BlU 
der  und  von  Speckeinreibungeni  oder  von  der  Anwendung  beider 


*)  L.  Thomas,   Kliniiiche  fttndien  über  NiereoerkrMikungeii  bei  Scharlaeh* 
tUi.  C.'bl.  No.  2ü.  p.  316. 

**)  Bim,  Di«  BiDdmubstu»  4er  meineblielMB  Nier«.  Btriln  1860.  p.  49  ele» 
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Mittel  nebeoeinimder  noch  die  ▼erhältnissmfissig  günstigsten  Resultate 
sehen  kann. 

Nordbaasen,  20.  Jant  187a 


SnLLniG,  Eine  Studie  über  den  Bau  des  Glaskörpers. 

Arch.  f.  OphÜi.  XV.  3.  p.  299-319. 

Smitu,  Structure  of  the  adult  human  vitreous  humour. 

Laocet  lU  Sept.  1868. 

In  einer  Iräheren  Mittheilung  (Cbl.  1 869.  No.dö)  hatte  STlLLlNOange- 
g;ebeo,  dass  der  beim  Fötus  die  Art.  Iiyaloidea  einschliessende  Kanal  im 
Aa|^  des  Menschen  und  des  Schwein.s  sich  auch  während  des  späteren 
Lebens  erhalt.  Weitere  Untersuchungen  bestätigten  dies  Kesultat 
und  wiesen  den  Ki^nal  in  jedem  völlig  ausgebildeten  Säugethierauge 
nach.  Derselbe  erweitert  sich  an  der  Papille  zu  einem  trichterför- 
migen Raum,  dessen  Durchmesser  den  der  Papille  übertrifft.  Be- 
merkenswerth ist,  dass  der  Durchmes-ser  des  Kanals  mit  zunehmen- 
dem Alter  noch  beständig  in  seinen  Dimensionen  sich  vergrössert, 
wie  aus  der  Vergloichung  der  Augen  von  Thieren  aus  verschiedenem 
Alter  sich  ergiebt.  Bekanntlich  kommt  als  Hemmungsbildung  zu- 
weilen innerhalb  des  Ksnals  eine  pblitorirte  oder  noch  blutfuhrende 
Art  hyaloidea  vor. 

St.  macht  Dorcbschnitte  durch  den  frischen  GlaskSrper  mittelst 
eines  guillotineartigen  Instrnmentchens  unter  Wasser.  Von  einer  auf 
diesem  Wege  hergesteUteni  äquatorial  gerichteten  Schnittflftche  aus 
kann  man  den  Centraikanal  bei  den  verschiedensten  Sftngethieraugen 
mit  Leichtigkeit  flilleni  was  vom  retinalen  Ende  ans  bei  vielen  Thie- 
ren nur  sehr  schwer  gelingt.  Beim  Anfbränfeln  von  CarminlOsnng 
auf  die  Schnittfläche  fällen  sich  ausserdem,  besonders  beim  Hammel- 
auge, in  den  äusseren  Parthieen  des  Glaskörpers,  eine  Ansahl  oon- 
centrisch  gerichteter  Furchen,  welche  den  Beweis  geben  f&r  eine 
Zusammensetzung  des  Glaskörpers  aus  concentrischen  Schichten« 
Dieselben  nehmen  aber  nur  die  Rinden  sc  hiebt  des  Olaskörpeiti 
ein,  h(>chstens  Vj — der  Schnittfläche,  während  das  Centrum,  der 
Kern,  in  keinem  Fall  eine  Schichtung  zeigt,  sondern  immer  homogen 
erscheint.  Nur  bemerkt  man  an  gut  gelungenen  Querschnitten  in 
der  Mitte  des  Kerns  eine  dreistralilige  Figur,  sog.  Dreihörnchen- 
figur, deren  einer  Schenkel  am  Centralkanal  bt'ginnt.  Der  Kern 
reicht  nach  vorn  bis  zur  Hinterfläche  der  Linse  und  bildet  den  gan- 
zen vorderen  Theil  des  (jlaskorpers  von  der  Üra  serrata  an,  indem 
die  sich  nach  vorn  zu  immer  mehr  verdünnende  Rindenschicht  an 
der  Ora  serrata  aufhört.  Die  beschriebene  Schichtung  kommt  beim 
Kalbsauge  nur  andeutungsweise  vor,  dagegen  wohl  beim  Ochsenauge, 
es  müssen  sich  daher  die  einzelnen  Schichten  erst  in  einer  bestimm- 
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teo  Leb^Dsperiode  diflforeniireD,  ebensowenig  fanden  sioJi  Schiebten 
beim  jungen  Hnnde  und  beim  Kind. 

Die  erhaltenen  Resultate  stimmen  sum  Theil  mit  denen  der 
früheren  Beobachter,  besonders  von  Hamnovbb  und  Finkbbinbb» 
tiberein,  welche  nur  den  Fehler  begin;^'en,  aus  der  Schichtung  ohne 
weiteres  auf  das  Vorhandensein  von  Membranen  zu  schliessen.  IWA* 
MOFP  sah  gleichfalls  an  dünnen  Durchschnitten  des  gehärteten  Olas- 
Icörpers  unter  dem  Microscop  der  Limitane  parallele  Schichten,  aber 
Iceine  Membranen. 

Smith  kam  durcl)  Behandhino;  des  Glaskörpers  mit  eiuor  '  3% 
Lösung  von  Carbolsäure  zu  ähnlichen  Resultaten  über  die  Sinictur 
desselben.  Er  fand  gleichfalls  den  Canalis  hyaloideus,  jedoch  beim 
Erwachsenen  nicht  constant,  ferner  die  concentrisch  geschichtete  Rinde 
und  den  Kern.  Die  Schichtung  soll  zu  Stande  kommen  durch  con- 
centrisch geschichtete  Membranen,  welche  .sich  iu  verschiedenen)  Ab- 
stände vom  Linsenrande  ringsum  an  der  Zonuia  ansetzen  und  durch 
zahlreiche  sclnäge  Verbindungen  unter  einander  zusammenhängen; 
jedoch  sind  es  keine  eigentlichen  geschlossenen  Mcutbrancn,  sondern 
merobranartige  Netae  feiner  Fasern.  Der  Kern  enthält  keine  der- 
artigen Membranen,  sondern  wird  nur  von  einem  Hetswerli  noch 
feinerer  Fftserohen  durchzogen.  Die  Fasern  will  Vf.  dargestellt  ha- 
ben durch  Behandlung  des  frischen  Glaskdrpers  mit  starkem  Alkohol. 

Leber. 


S.  Lamamsky.   Ueber  die  negative  Btromesschwankung  des 

arbeitenden  Mnskels. 

PrLÜOER's  Arch.  III.  193-204. 
Mit  dem  von  Bernstein  constrin'rten  Appariit  (Obl.  IS^!^,  741.) 
hat  L.  die  Abhängigkeit  der  negativen  Schwankung'  des  Muskel- 
Stroms  von  wechselnden  Belastungen  und  Ueberlastungen  untersucht. 
Wenn  der  Muskel  einfiich  belastet  sich  zusammenaog,  war  die  nega- 
tive Schwankung  bei  mittleren  Belastungen  grösser  als  bei  kleinen 
und  nahm  bei  grossen  Belastungen  wieder  ab;  doch  ermüdete  der 
Muskel  bei  diesen  zu  schnell,  so  dass  es  zweifelhaft  .bleibt,  ob  die 
Ermüdung  diese  Abnahme  bewirkte  oder-  wenigstens  dabei  mitwirkte. 
Dabei  war  es  gleicbgiltig,  ob  der  Muskel  durch  einzelne  Indruc- 
tionsschläge  gereitzt  wurde,  welche  so  lange  auf  einander  folgten, 
dass  der  Muskel  zwischen  je  zwei  Reizen  immer  vollkommen  er- 
schlafile,  oder  ob  er  tetanisirt  wurde.  Wurde  der  Muskel  mit  dem- 
selben Gewicht  abwechselnd  belastet  und  ttberlastet,  so  fiel  die  nega^ 
tive  Schwankun;;  im  ersteren  Falle  immer  grös.scr  aus.  Da  in  diesen 
Fällen  die  Belastung  während  der  Contraction  gleich  war,  so  konnte 
der  Unterschied  nur  in  der  verschiedenen  Spannung  liegen,  welche 
der  Muskel  vor  der  eigentlichen  Zusammenziehung  hatte.  In  der 
That  zeigte  sich  auch,  dass  bei  gleicher  An&ogsspaunung  die  Grösse 
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der  Ueberlastoog  oline  füufluss  auf  die  Grösse  der  negativen  Schwatf- 
kung  ist.  Kur  bei  sehr  grossen  nahm  sie  (der  Ermfldang  wegen) 
ab.   £s  stimmt  dies  mit  den  Angaben  t.  Holhqrbn  und  S.  Matbb 

überein,  wonach  die  negative  Schwankung  schon  während  der  Pe- 
riode der  lat(  nt<  ii  Reizung  abgelaufen  ist.  (Vgl.  Cbl.  1864,  211  und 
lä69|  175).  Danach  letztcrem  auf  die  negative  Schwankung  eine 
positive  folgt,  so  verglich  L.  durcii  veränderte  Einschaltung  des  Scbie* 
bers  am  BKHNSTEiN'schen  Apparat  den  ganzen  Verlauf  der  Schwan- 
kungscudi ven  bei  schwachen  und  stärkeren  l»elastungen  und  fapd, 
dass  beide  ganz  ähnlich  vcriiolcii  und  zwar  das»  die  letztere  immer 
absohlt  stärker  war  als  die  erstcre.  Die  Angaben  von  Meisner,  wo- 
nach mit  wachsender  Spannung  die  ne^^ative  Schwankung  immer 
kleiner  wird,  sind  zu  unzuverlässig  'vgl.  hierüber  du  Hois-ReymonD, 
Cbl.  1868  195  uud  die  Bemerkungen  des  Referenten,  Fortschr.  d. 
Physik  1862.  826),  als  dass  sie  gegen  die  hier  mitgetheilten  Versuche 
ins  Gewicht  fallen  könnten. 

Beim  Absterben  des  Mu-jkels  wächst  die  negative  Schwankung 
anfänglich,  um  dann  abzunehmen.  Boseothal. 


V.  ViNTSCHGAiJ  &  M.  DiETL.  Untersuchungen  über  das  Ver- 
halten der  Temperatur  im  Magen  und  ioi  Kectum  während 

der  Verdauung. 

Wien.  acsd.  Ber.  Math   -  naturw.  Cl.  2.  Abth.  L  X.  697-749  2  Tf. 

An  einem  Hunde  mit  Magenfistel  fauden  die  Vff.  dass  die 
Temperatur  der  mit  wenig  von  der  Körpertemperatar  abwei- 
chender Wärme  eiogefttlirten  Nahrung  erst  sank  und  spä- 
ter stieg.  Das  Minimum,  welches  etwa  0,05  unter  der  Anfangs- 
temperatur lag,  trat  etwa  2 — 3  Stunden  nach  der  Nahrungsaufnahme 
ein,  dann  stieg  die  Temperatur  wieder  uud  zwar  etwa  0,°2  bis  0,^5 
Uber  die  Anfangstomperatur.  Ganz  ähnlich  verhielt  sich  auch  die 
Temperatur  des  Gesanimtkürpers,  gemessen  im  Rectum  bei  dem  Ma- 
genfistelhunde und  einem  zweiten  ohne  Fistel.  VfF.  zeigen,  dass  sich 
ein  ähnliches  V^erhalttm  auch  aus  den  Zahlen  von  Lichtenfels  & 
Froelich  ableiten  lasse,  wenn  man  die  Temperaturen  mit  den  un- 
mittelbar vor  der  Nahrungsaulnalune  gemessenen  vergleicht.  Sie 
glauben,  dass  die  erste  Temperaturerniedrigung  von  der  Wärmebin- 
dung bei  Umwandlung  der  festen  Nahiung  in  gelöste  herrühre,  doch 
gelang  es  ihnen  nicht,  bei  der  künstlichen  Ei  weiss  Verdauung  eloa 
Temperaturabnahme  mit  Sicherheit  nachzuweisen.  Die  eptttfifre  Tem- 
peratursteigerung, welche  schon  alle  frCih^en  Unteraachnngen  erge* 
ben  haben,  ftUt  in  die  Zeit  der  beraito.  ▼oUendefcen  Resorption  und 
ist  wahrscbeinlich  von  den  vermebrten  Ozydstionsprocessen  absulei- 
teo.  In  einem  Versochei  wo  sie  8  Standen  nach  der  ersten  Nah^ 
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ruDgsaufnahme,  als  die  Körperwärme  bereits  gestiegen  war,  eine 
aweite  Mahlzeit  folgen  liessen,  sank  die  Körpertemperatur  von  Neuem 
und  zwar  auf  denselben  Grad  und  in  derselben  Zeit,  wie  nach  der 
ersten  Mahlzeit.  Auf  das  norraale  Sinken  der  Temperatur  des  in  der 
Rückenlage  featgebaltenen  Tbieres  wurde  Kücksicbt  genommen. 

Boientbal. 


ü.  GoLOi,  Sulla  Btruttora  e  sullo  svilappo  degU  Psammomi. 

Ettnilto  dal  llorgagnL  16  B.  1  TT. 

An  die  eingebende  mikroskopische  Analyse  aweier  zur  Gruppe 
der  PMmmome  gehörenden  Tumoren  knüpft  Vf.  einige  allgemeine 
Bemerkungen  Ober  die  Structur  und  Entwickelung  dieser  GeschwOlete. 

L  Auteerordentlich  barter  Tumor  von  Qröase  und  Form  einer 
kleinen  Nnss,  saae  mit  breiter  Baeis  der  Dwa  mater  einer  an  Pella- 
gra verstorbenen  Frau  auf.  Die  Hauptmasse  desselben  bestand  aus 
derben  Bindegewebsbflndelni  die  entweder  normale  Structur  seigten, 
oder  homogen  und  glasartig  erschienen  (sderosirte  Bündel),  oder  in 
grossen  Mengen  äusserst  kleine  Kalkgrannlationen  enthielten.  Im 
Innern  der  fiindegewebsbündel  fimden  sich  grössere  Kalkooncretio- 
nen  spindelförmiger,  keulenförmiger,  sehr  häufig  auch  vollkommen 
sphärischer  resp.  ovaler  Gestalt.  Die  letsteren,  welche  meist  eine 
deutliche  concentrische  Schichtung  seigten,  sassen  den  Bindegewebs- 
bündeln  meist  seitlich  an  und  besassen  nicht  selten  eine  eigene  binde- 
gewebige Hülle.  Das  Bindegewebe  zeigte  reichliche  Bindegewebs- 
körperchen  von  gewöhnlicher  Form.  In  der  Mitte  der  Geschwulst 
fanden  sieb  in  ^'rossen  Mengen  sehr  grosse,  äusserst  abgeplattete 
Zellen,  gatiz  von  der  Art,  wie  CoßNiL  &  Ranvikr  (Manuel  d'Histo- 
logie  pathoiogique)  sie  bereits  ans  den  Psammomen  beschriebeti  ha- 
ben, zusammen  mit  besonders  zahlreichen  conccntrisch  geschichteten 
sphärischen  Kalkconcretioiicu.  Die  Blutgefässe  waren  sehr  sparsam 
und  zeigten  keinerlei  Veränderung. 

II.  Der  zweite  Tumor  sass  zwischen  den  beiden  vorderen  Hirn- 
lappen der  Siebbeinplatte  eines  ei  wachsenen  Mannes  auf  und  zeigte 
Form  und  Grösse  eines  Hühnereies  sowie  eine  selir  derbe  Consistenz. 
Mikroskopische  Schnitte  zeigen  einen  deutlich  alveolären  Bau.  Das 
Gerüst  der  Alveolen  besteht  wie  bei  gewissen  Oarcioomen  aus  sehr 
weiten  Capillargef^en,  die  mit  einer  mächtigen  Auflagerung  der 
CoasiL-RAiiTiEB'schen  Zellen  bedeckt  sind.  Die  Hohlräume  der  Al- 
veolen sind  mit  grösseren  und  kleineren,  aus  conoentrisch  geschichte- 
ten Zellen  susammengesetiten,  perlkugeläbnlicben  Gebilden  vollge- 
stopfly  die  in  ihrem  Innern  häufig  kalkige  Concretionen  bergen. 
Die  Zellen,  welche  diese  Kugeln  insammensetieni  entsprechen  gans 
den  von  OoRNiL  &  Rakvibb  beschriebenen;  doch  scheint  im  Centrum 
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dieser  Gebilde  hftttfig  eine  mehr  tphärUche,  JympbköiiperoheiMMrtige 
Zelle  2u  liegen. 

Es  ergiebt  sich  aus  der  Analyse  dieser  beiden  Falle,  dass  kei- 
neswegs alle  Psammome,  wie  Coknil  &  Ranvikk  behauptet  haben, 
dadurch  entstehen,  dass  von  den  mit  abgeplatteten  Zellen  sich  be- 
deckenden Wandungen  der  Blutgefässe  kleine  Excrescenzen  aus- 
gehen, und  dass  die  Bezeichnung  „Sarcomes  angiolitiques",  welche 
COBNIL  &  RäRVIER  anstatt  der  „Psammome"  vorgeschlagen,  keines- 
wegs den  Vorzug  vor  dieser  indifferenteren  Bezeichnung  verdient. 
Ebensowenig  genügend  ist  der  neuerdings  von  RouiN  (Journal  de 
rÄnatomie  etc.  1869)  gemachte  Versuch,  alle  PBAmmome  als  modifi- 
drte  epitheliale  QwobwQlafce  aufaufassen  and  ihre  £ntwi«k«liiog 

von  dem  Epithel  der  eerdten  Häute  des  Cavam  cranii  abauleiten. 

Boll. 


Tbkndklembubo,  Beiträge  zu  den  Operationen  an  den  Luit- 
wegen. 

UminwK*»  Ardu  SIL  1U-1S8.  BorL  Ute.  Wo«kMiMhr.  1870.  Mo.  19. 

1.  Zar  Pharyngotomia  subhyöldea  (Liaiyngotomla suhh. 
Malgaigne)  macht  T.,  gestfilat  auf  eine  Beobachtung,  in  der  die  ge- 
nannte Operation  aur  Entlemung  einer  Geeobwulst  gemaohl  worden 

war,  und  eine  darauffolgende  Fistel  ftir  Ittngere  Zeit  die  Secrete  aus 
der  Hundhöhle  hatte  abfliessen  lassen,  den  Vorschlag,  bei  Oberkiefer- 
'  und  namentlich  bei  Unterkiefer- Resectionen,  bei  denen  das  Mittel- 
stück entfernt  werden  roussi  künstlich,  Behufs  Abzugs  der  Secrete,  in 
dem  Sinus  glosso-epiglotticus  Fisteln  anzulegen.  Ein  grosser  Theii  der 
Gefahr  der  Operation  liegt  in  dem  durch  einfliesaende  Wuodsecrete 
in  den  Luftwegen  und  den  Lungen  hervorgebrachten  pathologischen 
Processen;  ferner  ist  der  nicht  zu  befriedigende,  dauernde  Drang 
zum  Schlucken  bei  Entfernung  des  Mittelstücks  des  Unterkiefers  ein 
Grund  der  Qual  und  Erschöpfung  für  den  Kranken,  ebenso  das  per- 
manente Aufrechtsitzen  des  Kranken  mit  vornübergebeugtem  Kopf, 
wobei  die  Secrete  zum  Munde  abfliessen  können.  Um  dies  zu 
vermeiden,  schlägt  T.  vor,  den  Sinus  glosso  epiglotlicus  zu  öffnen 
und  die  Oeffnung  durch  eine  Drainrölire  offen  und  für  die  Flüssig- 
keiten permeabel  zu  erhalten.  Oh  man  dieses  Ziel  durch  Eröffnung 
eines  Sinus  erreicht,  oder  besser  thut,  beide  zn  öffnen,  lässt  er  dahin 
gestellt  sein,  er  räth  aber,  den  Schnitt  nicht  durch  die  Mittellinie  zu 
machen,  und  entweder  mit  dem  Messer  von  aussen  nach  innen  vor- 
angehen, mutatis  mutandis,  wie  bei  dem  MALGAlONB'schen  Schnitt, 
oder  die  Oeflhung  von  innen  nach  aussen  mit  einem  gebogenen  Troi- 
eart  lu  machen. 

2.  Die  Tamponade  der  Trachea,  lunflchit  cum  Zwecke 
ihres  Absehlosses  gegen  eindringende  Flfissigkeiten  bei  blutigen  Ope- 
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ratioiicn  im  Larynx  der  Mund-  und  Rachcnliöhlo  —  (vgl  T*«.  vori. 
Mitth.  Cbl.  1870.  180)  construirte  T.  einen  Kautschuk-Tampon;  dei^ 
selbe  ist  röhrenförmig,  3—4  Cui.  Ian<^  und  so  weit,  das8  er  über  den 
verticalen  Theil  einer  Tracheotoinie-Kanülc  gcsehoben,  derselben 
überall  last  anlieft.  Der  Tampon  hat  doppelte  Wandun^^'en,  die  an 
den  liändern  oben  und  unten  zusammen  geklebt,  mittelst  eines  am 
oberen  Rande  befindlichen  Gummi-Rölirehens  durch  eingeblasene  Luft 
von  einander  entfernt  werden  können.  ist  die  Canüle  mit  dem  um- 
lie^^^enden  Tampon  in  die  Trachcalvvunde,  die  etwa-^  weit  angelegt  und 
miuelst  durch  die  beiden  Seiten  gelegter  Seidentaden  recht  ausein- 
ander gezogen  werden  soll,  eingeführt  und  wird  nun  der  Tampon 
aufgeblasen,  so  legt  sich  die  äussere  Kautschuk  IMalto  an  die  Tra- 
chealwand,  die  innere  an  die  Camüle  und  füllt  so  den  ganzen  Raum 
zwischen  beiden  luftdicht  aus.  Der  auf  diese  Weise  auf  die  Traeheal- 
wand  ausgeübte  Heiz  ist  bei  der  geringen  V^dnerabilität  der  Schleim- 
haat  sehr  unbedeutend.  Die  Trachealscbleimhaut  ist,  wie  T.  naob- 
weist  nur  besonders  emptindlich  an  den  Sitmmbftndero  und  der  Bi* 
fnrcation.  Man  kann  auif  diese  Weise  nicht  nur  die  Gefahr  der  pldts- 
lichen  Erstickung  durch  massenhaft  eindringendes  Blot  sicher  ver- 
böten, und  die  Qefabren  der  kleineren  aspirirten  und  Ptaeumonien 
verursachenden  Blutmetigen  beseitigeui  sondern  man  kann  auch  wäh- 
rend der  gansen  Dauer  der  einschlagenden  Operationen  —  Oberkiefer^ 
reseotionen,  Uranoplasttk  etc.  —  Chloroform  anwenden,  au  wel- 
chem Zwecke  T.  einen  mit  einem  Schlauche  ansusetscnden  mit  Zeug 
bespannten  Trichterapparat  vorschlügt.  Der  Tsche  Apparal  hat  sich 
am  Lebenden  gut  bewährt  — 

Einige  Uolasohnitte  raachen  die  Construction  und  Anwendung 
der  Apparate  sehr  verständlieh. 

3.  Das  Verfahren  der  Tamponade  der  Trachea  —  S. 
Berl.  kÜD.  Wochenschrift  —  hat  T.  noch  weiter  dadurch  vermehrt, 
dass  er,  für  den  Fall,  dass  eine  länger  dauernde  Tamponade  erfor- 
derlich wird,  die  Einlegung  einer  zweiten  Canüle  mit  Tampon  nach 
oben  vorschlägt.  Durch  die  Canüle  können  gleichzeitig  Flüssigkei- 
ten abfliessen,  während  der  Tampon,  wenn  er  etwa  alle  24  .Stunden 
mit  den  unteren  abwechselnd,  aufgeblasen  wird,  der  gedrückten 
Seldeimhautparthio  gcwisciermassen  abwechselnd  eine  Erholung  ge- 
staltet. 

Ferner  hat  er  die  Tamponade  der  Traeliea  zur  '  Therapie  den 
Kachendiplitiieritis  verwehrtet.  Von  der  Anschauung  ausgehend,  dass 
es  sich  bei  der  Diplitheritis  zunächst  um  einen  örtlichen  l'rocess  han- 
delt, sucht  er  den  Inteetion>stoll"  local  zu  zerstören.  Er  tampunirlc 
die  Trachea,  führte  In  den  Oesophagus  einen  Schwamm  ein,  und 
nachdem  sich  der  Verschluss  gegen  eingegossenes  Wasser  dicht  ge- 
zeigt hatte,  goss  er  —  bei  fortgesetater  Chloroform -Narkose  eine 
(l'^  o)  Lösung  von  sulphocarbolsauren  Zink  in  die  Mond  und  Nasen- 
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hMe  und  tpielto  mit  einer  gleichen  Löaung  mitteilt  eines  Irrigetors 
abwediselnd  beide  Höhlen  so  lange  —  durch  5  Mio.  —  aus,  bis  keine 
Membranfetsen  mehr  ausgesptlU  wurden.  Unmittelbar  nach  der  Ap- 
plication war  das  Kind,  woM  wegen  der  Schmersen  im  Munde,  un- 
ruhig, genass  aber  auffallend  schnell. 

Ein  Bweiter  ebenso  behandelter  Fall  verlief  tödtlioh;  die  Infeo- 
tion  war  bereits  in  die  Luftwege  eingedrungen. 

Eine  Tamponade  der  Trachea  ohne  blutige  Operation,  indem 
man  den  Tampon  mit  dem  Katbeter  durch  die  Glottis  einführt,  faiüt. 
Vff.  für  unbequem  und  unsicher.  QXhde. 


Herh.  Baas,  Ueber  die  Ursache  des  continuirlicheii  Ras- 
belub.    Ein tiiei lang'  der  Kasselgeräiisclie  ihrer  Dauer  uach. 

Postexspiratorisches  Rassehi. 

Deutsches  Arch.  f.  kliu.  Med.   VII.  118—127. 

B.  hält  die  Erklärung  Skoda's  für  das  schon  von  ihm  beob- 
achtete über  die  Exspiration  hinausdauernde  Rasseln  nicht  für  ganz 
richti«^.  Nach  Skoda  besteht  nämlich  die  Ursache  der  länjjcren 
Dauer  des  Kasseins  darin,  dass  die  in  den  Bronchien  oder  Cavernen 
eritlialtene  Flüssigkeit  eine  l'iij^leielilieit  der  Spannung  in  der  in  den 
einzelnen  Abschnitten  der  Liin;:,'cn  enthaltenen  Luft  bedingt,  weiche 
Ungleichheit  auch  in  den  Momenten  der  Ruhe  eine  Verschiebung  der 
Flüssigkeiten,  somit  Rasseln  zur  Folge  hat.  Vf.  ist  dagegen  der 
Meinung,  da*s  zur  Erklärung  des  in  Rede  stehenden  Pliänomcns 
wesentlich  der  Umstand  beiträgt,  dass  der  Fxspirationsact  in  der 
Regel  viel  länger  dauert,  als  gewöhnlich  angenommen  wird.  Der- 
selbe währt  bei  ruhigem  oder  nicht  allzusehr  beschleunigtem  Atbmen 
grade  so  lange,  wenn  nicht  sogar  etwas  länger,  als  die  Inspiration, 
in  welche  er  ohne  lungere  Pause  fibergeht  Die  Exspiration  serftUt 
nämlich  nach  B/s  Ansicht  in  iwei  continairlich  in  einander  Oberge- 
hende Abschnitte.  Beim  Beginn  der  Exspiration  yerengt  sich  der 
Thorax  rasch  bis  an  einem  gewissen  Grade.  Daran  schliesst  sich 
eine  stetige,  gleichmttssig  wachsende,  sich  cnmulirende  Gompression 
der  Lttnge,  während  welcher  einestheils  noch  eine  kleine  Menge 
Luft  in  bedeutend  geschwächtem  Zage  beinahe  unmerklich  durch 
den  Kehlkopf  entweicht,  durch  welche  andemtheils  das  m  der  Lunge 
zurückbleibende  Qasgemenge  comprimirt  nnd  geswungen  wird,  seine 
Stelle  zu  wechseln. 

Oiebt  man  einen  derartigen  zweiten,  bei  oberflächlicher  Beob* 
acbtung  unmerklichen  Theil  des  Respirationsactes  zu,  so  ist  klar, 
dasS|  wenn  die  Menge  des  in  den  Bronchien  enthaltenen  Schleims 
gross  oder  von  besonderer  Zähigkeit  oder  Schwingungsfähigkeit  ist, 
die  exsplratorisclien  Rasselgeräusche  ununterbrochen  bis  zu  dem  sich 
unmittelbar  auschliessenden  inspiratorischen  Kasselstrom  andauern 
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kdnnen.  Begünstigt  wird  di6  Entstdbang  von  solohen  cootiDairiiebon 
RMselgerttaseheo  noch  darob  di«  bei  Änwesenbeit  von  Scbleim  eCe. 
vermebrte  Energie  der  Adnnung  flberbMipti  wie  der  EztpirAtion  ins- 
besondere,  die  sie  unter  solchen  Umstftoden  oft  au  ond  für  sich  ver* 
lingert 

Hinsichtlich  der  Dauer  des  Bassein  unterscheidet  Vf.  1.  mo- 
mentane, 2.  unterbrochen  anhaltende,  3.  nnnnterbrocben  anhaltende 
Bassclgerilosche. 

Die  ersteren  sind  meist  trocken,  viel  seltener  feucht.  Dieses 
feuchte  momentane  Bassein  soll  nur  nach  Ablauf  von  Bronchialca- 
tarrhen  mit  früher  massenhaftem  Rasseln  gehört  werden.  Unter- 
brochen anhaltende  Rasselgeräusche  sind  ebenso  häufig  trocken  als 
feucht  und  bilden  überhaupt  die  grösste  Ziffer  der  zu  beobachtenden 
Rasselgeräusche.  Bloss  inspiratorisch  andauernd  ist  das  sop;.  Knister- 
rasspjn ;  diesem  analoges  Rasseln,  welches  ausschliesslich  wahrend 
oder  am  Ende  der  Exspiration  aufträte,  will  Vf.  nie  beobachtet  ha- 
ben, obwohl  er  ziemlich  häufi;^  Hasseln  nur  am  Ende  der  Exspiration 
gehört  hat,  wobei  aber  immer  auch  inspiratorische  Rasselj^erUusche 
zugegen  waren.  Die  ,3.  Kategorie,  die  ununterbrochen  anhaltenden 
Rasselgeräusche,  sind  viel  seltener,  wie  die  beiden  anderen  Arten, 
und  deuten  immer  auf  massenhaften  Schleim  etc. 

Schliesslich  beschreibt  Vf.  unter  dem  Namen  des  postexspi- 
ratori  sehen  Rassein  in  Ca  vernen  ein  Geräusch,  das  sich  dadurch 
characterisirt,  dass  nach  einem  abgdanfenen  anfibiglicben  exspirato- 
torischen  Bassein  bei  sehr  deutlichem  Pausiren,  das  nur  knrse  Zeit 
w&hrt,  eine  aweite  Folge  von  ezspiratorischen  Basselgerftnschen  an- 
^gt,  die  wiederum  ihrerseits  deutlich  von  dem  folgenden  inspira- 
torischen Basselstrome  getrennt  ist  Inspiration  und  Exspiration 
sind  dabei,  soweit  man  hören  kann,  bronchial,  doch  ist  dies  un- 
wesentlich. 

Dieses  von  ihm  sogenannte  postezspiratorische  Bassein 
in  Ca  vernen  bttit  Vf.  für  pathognomisch  f&r  Cavemen.  Er  hat  es 
nur  in  2  Fftlten  beobachtet  und  nicht  durch  die  Autopsie  controliren 
können.'  Er  glaubt,  dass  es  sich  in  einem  solchen  Falle  um  eine 
mehrkammerige  Caverne  bandelt,  deren  eine  AbtheiluDg|  durch 
Schleim  resp.  Eiter  verlegt,  erst  geöffnet  wird  durch  die  später  ein- 
tretende und  später  ihre  Druckwirkung  geltend  machende  stetige 
Conipre.ssion  der  zweiten,  nach  dem  ersten  Inspirationsdrnck  auftre- 
tenden Abtheiiung  der  Exspiration.  FrlataaL 
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A.  Kjellbebo  (Stockholm),    lieber  das  Vorkoininen  der 
parenchymatösen  Nephritis  im  frUhen  Eiodesalter,  als  Com- 
plication  bei  anderen  Krankheiten,  mit  besonderer  Rück- 
sicht auf  ihr  Auftreten  beim  Darmcatarrh. 

Joorn.  f.  Kioderkrankb.  1870.  p.  192—260  (fintnomineii  dem  Nordiskt  Med.  Arch 

I  No.  16). 

Die  Ansicht  der  Autoren,  dass  die  Nephritis  im  frühen  Kindes« 
alter  zu  den  Seltenheiten  j^eljört,  ist  eine  irrige.  Unter  G96  in  den 
Jahren  1863 — 1808  gestorbenen  und  obducirten  Kindern  fand  sich 
in  126  Füllen,  also  in  18,  1%  parenchymatöse  Nephritis,  wobei  aus- 
drücklich hervorsu heben  ist,  dass  sieb  darunter  kein  einziger  Fall 
befindet,  der  als  Folge  von  Scharlaeh  oder  Maaem  su  betrachten  ist. 
Den  gH}88ten  Procentsatz  (46,85)  lieferte  der  acute  und  chronische  Ma- 
gencatarrby  dann  folgen  .Syphilis  (20,0),  Pyaemie  (18,18)  Meningitis 
(16,66),  Erysipelas  (14,63),  Pneumonie  und  Pleuritis  (12,69),  C^oop 
und  CKphtberitis  (11,76),  Bronchitis  capillaris  (2,7). 

V£F.  entwirft  nun  nach  ausfitbrlicber  Mittbeilung  von  30  Fftllen 
meist  den  chronischen  Hagencatarrb  compHeirender  Nephritis  ein 
klinisches  Bild  dieser  letsteren.  Das  Kind  liegt  collabirt  und  bo> 
nommen  da,  in  einem  mehr  oder  weniger  ▼ollstttndig  soporösen  oder 
komatösem  Zustande,  mit  halbgeschiosseneii  Augen,  deren  sichtbarer 
Theil  oft  mit  Schleim  bedekt  ist;  die  Augenhöhlen  sind  etwas  öde- 
matds  geschwollen,  die  Augen  tief  eingesunken;  die  Pupillen  reagiren 
schwach  auf  Lichtreize;  die  Kasolabialfalte  tritt  stark  hervor, 
die  Nase  ist  kühl,  spitz;  die  Fontanellen  sind  eingesunken;  der 
Nacken  ist  etwas  rückwärts  gebeugt  und  der  Hinterkopf  ins  Kissen 
gebohrt;  die  Kopfveuen  mehr  als  gewöhnlich  deutlich;  zeitweise 
wiunnert  das  Kind  und  schreit  mit  heiserer  Stimme,  stüsst  ziemlich 
scharte  unmotivirte  Schreie  aus  und  verfällt  hin  und  wieder  in  Con- 
vulsionen;  der  Mund  ist  hiilb  geöftnet,  die  Zunge  trocken;  dabei  Er- 
brechen; der  Bauch,  zuweilen  etwas  gespannt,  ist  gewöhnlich  einge- 
sunken, weich  und  indolent;  Respiration  ist  verlangsamt  uud  ungleich; 
die  Haut  kühl,  trocken,  teigig,  ohne  Elasticität,  so  dass  eine  aufge- 
hobene Ilauttalte  stehen  bleibt,  ohne  sicii  auszugleichen;  die  Extre« 
raitäten  tühleii  sich  kühl  an,  die  untern  sind  oft  ausgestreckt  und  steif, 
zuweilen  ödemaiös;  Urinabsonderung  sparsam,  manchmal  ia«t  un* 
terdrückt;  der  Urin  enthält  Albumin  in  grösserer  oder  geringerer 
Menge  und  aeigt  im  Bodensätze  unter  dem  Microscope  dunkle  und 
feinkdrnige,  auch  hyaline  Cjlinder;  zugleich  eine  gewöhnlich  grössere 
Ansahl  kleiner  runder  Zellen,  serstreut  oder  in  Haufen  Hegend.  Dass 
ein  Theil  dieser  Symptome  ausser  den  oben  nicht  angefahrten  Darm- 
erscheinuQgen  auch  auf  die  Erkrankung  des  Darms  belogen  werden 
könnte,  llisst  sieh  nicht  leugnen;  ee  kommt  hier  aber  grösstentheils 
auf  die  sog.  Uiinsymptome  an,  wobei  es  wieder  in  Frage  kommen 
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kann,  ob  diese  eine  Folge  der  Nephritis,  oder  einer  Hirnerkrankung 
sind.  Ge^T^f-n  letztere  spricht  der  ungleiche  und  oft  negative  Befund 
in  der  .Schadclliühlc  und  Vf.  halt  die  Ilirnsyniptonn;  für  uriiniisclic. 
Bei  Dai -mcatarrhen,  die  nicht  mit  Nepliritis  compiicirt  sind,  finden 
sich  jene  niemals. 

Die  eben  angeführte  Symptomengruppe  hat  eine  äusserst  auf- 
fallende Aehnlichkcit  mit  der  von  Marshall  Hall  als  Hydrocepba- 
loid  disease  beschriebene,  bei  acutem  Magencatarrh  vorkommendeD 
Erkrankung  und  welche  dieser  Aator  iJt' Folge  einer  Hiniftnfimie  an- 
seht. Ob  de  mit  UDierer  Krankheitoform  ideDtiscb  ist,  kano  nicht 
entscbiedeo  werden,  da  Mabbhall  Hall  keine  Rfloksiobt  auf  die 
Nierenbeschaffenheit  genommen  und  Oberhaupt  nur  einen  Fall  ob- 
dttcirt  hat. 

In  Besag  auf  die  Behandlung  empfiehlt  Vf.  heisse  BAder  (38 
bit  A3^  C.)  mit  einem  Znsatse  von  Senfpulver  und  nachfolgender 
Ein  Wickelung,  Hafergrtttzamschlfige  auf  die  Nierengegend;  bei  Ver- 
minderung der  Urinsecretion  statt  letsterer  Umsclil&ge  von  in  Tino- 
Uira  digitalis  getauchten  Corapressen,  welche  alle  3 — 4  Stunden  ge- 
wechselt werden.  Innerlich  Stimulantia  und  Kobor«itia  mit  steter 
Berttcksichtignng  des  l>armcatarrhs.  •  L.  BocMthaL 


Kleiuere  JUiUlAeiliuigeu« 

G.  O.  CiACClo,  Ueber  den  feineren  Bau  der  PAClNl'schen  Korperchcn 
des  Meuächen  und  anderer  Saugetbiere,  sowie  der  Vögel. 
MoLMcnon**  putanroehmigeo  nur  Msliirlttlira  Z.  679—688. 

V£  tbeilt  tvmuMriaob  di»  BMoltote  Mner  aiMAhrlicb«D  Uotonucbnug  mit. 
die  io  ezteiwo  Htn  20.  April  1868  der  Torinar  Aeademle  der  Wissenschaften  vorge< 
legt  worden  i.<«t.  Indem  wir  wegen  der  von  den  binlierigen  AnRiciiten  z.  'I'ii.  »ubr 
abweiebeitd«u  im  Auszage  aciiwer  verständliclieu  Darbtelluag  der  äfcructur  der  üu8«e- 
reo  Bau«  nad  das  ImieakoibMii  auf  dM  Ofiginal  vwweieen  mOsMn,  beacliriDken 
wir  ans  darauf,  baronabeben,  daes  aaeh  Vf.  di«  Nervanftier,  welebe  ibrs  doppeltoa 
Contouren  au  der  Stelle  wo  sie  in  den  Innenkolben  tritt  oder  doch  setir  bald  darauf, 
ganz  i>!ötzlich  verliert,  bei  den  Siingcthieren  fast  stets,  bei  den  Vögeln  nur  als  sel- 
tene Ausnahme,  sieb  kheilt  um  dann  iu  Zeilen  su  eudigeu,  deren  Anzahl  sich  nach 
derjenigen  dtt  Auto  ricbtot,  ia  w^flba  dis  BsrvtaiiMwr  aoAUt  BMMrkiOfwsrth 
tat  Boeb,  daM  V£  abaaio  wie  OsASDar  (Cbl.  1870.  64)  aad  llumuaoa  (Cbl.  1809. 
446)  an  der  blsMea  NoTMiliuer  innerhalb  des  InneakolbaiM  die  fibrillftre  Stroctur 
da«  BMkten  Axeaogrlinderi  naebw«ta«a  konnte.  BoU. 


F.  C.  DoMDEUS,  De  Beweging  von  het  oog,  toegelicht  met  het  phacu- 

ophlhaliuotroop.      Nederl.  Arob.  Toor  genees-  en  nataiurliaude.  V.  282-248. 

ÜKÄFK  B  Arch.  XVi.  1.,  164—175. 

Unter  dem  Nmaen  Pbaeuopbthalmotrop  beschreibt  Donobks  eiu  Apparat,  mit- 
tebt  doeean  die  Bewegongen  des  Anges  nacb  dem  Lxsnno'sohen  Gesetse  anscb«iUcb 
gemacht  werden  können.  Derselbe  besteht  im  Weaentlicben  aus  eiaer  Kogel,  die 
ianerbaib  dreier  Kinge  an  6  nof  eiauder  seukreebt  stehende  Axen  drehbar  ist. 
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Durch  Drehung  innerhalb  des  üii.s^ßrHteii  Rinp'es  kann  der  nr^prünglich  borizoiital 
von  der  lateralen  zur  medialeo  Seite  gerichteteu  Drehiingsaxe  jede  beliebige  Meigang 
•rtbsilt  werden,  wobei  dieielbe  ftber  iminer  in  der  sar  BlieUtoie  eeekreebteo  Bbeoe 
▼erbleibt.  Bei^enntlieb  dreht  sieh  ebenso  dM  Ange  aaeh  dem  Litrimi*eefaen  Omtee 
iminer  nm  eine  Axe,  welche  auf  der  ersten  und  zw cittMi  J^ti  llnng  der  Rlicklinio  senk- 
recht »teht,  wolche  Bedingungr  daher  an  dem  Apparate  erfüllt  wird.  Ancli  dio  Nei- 
giiDg  der  NacLbilder  von  borisoQtalen  und  verticalen  Linien,  und  die  HsLKuoLTZ  sche 
▲nelyse  der  Augenbewegnngeo  (Hebung  und  Seakunib  Seitwlrttwendnng  der  Bllok- 
linie,  Haddrebong},  lasaen  sieh  au  dem  Modell,  denen  genaue  Bea^reibnng  im  Ori- 
ginal emsiuebea  ieti  daretellen.  Uber. 


Ch.  MliYMOTT  TlDY,  ()n  11  liow  test   l'or  Albumeri.     Lancet  1870.  I.  691. 

M.  empfiehlt  als  schönste  Methode  zum  Nachweis  kleiner  Mengen  von  Eiweiu 
die  CarboldLure.  Bei  der  Aufttbninf  ▼erftdure  man  felgendermaaeBcii.  Man  miieh« 
gleiche  Volomina  Eisessig  nnd  OarbolsHnre  und  Tertaclie,  ob  ein  Tropfen  dieser 
Mischiing^  mit  ein  weni^  Wasser  eine  Trübung  erzengt.  Falls  dieses  nicht  der  Fall 
ist.  kann  das  Keagens  ohne  Weiteres  zur  Prüfung  auf  Kiweiss  verwendet  worden; 
im  entgegengesetsten  Falle  fügt  man  dem  Gemisch  so  lange  neue  EMigsäare  zu,  bis 
die  TrftboDg  mit  Waieer  anabMbt 

Noch  genaoere  Beeahate  erblit  man  bei  folgendem  Verfahren:  Man  versetzt 
die  zu  prüfend«*  Flüssigkeit  mit  ca.  15  Tropfen  (10  minims)  Alkohol  von  0,00fi  und 
darauf  mit  der  gleichi>n  Menpe  CurbolsUure ;  auch  die  kleinsten  Monpren  Albumen 
scheiden  sich  dann  in  Flocken  aun.  In  löOOOfacber  Verdünnung  erhält  man  noch 
deodiebe  ReaeHon,  wlbreud  Salpetereiure  aebon  bei  SOOOfiKher  VerdOnmiag  im 
Stiebe  liest  (Aehnliehe  Angaben  ffir  quantitative  Beatimmnng  des  Albnmine  sind 
roo  Mino  gemaeht  worden.  Ver|^.  CbL  1869.  jt,  867.  Bef.)  SdraUna. 


M.  PfiTBK,  Scariatine  et  Rhumatismc;  goerison  des  aueura  rhumatifl- 
malcs  profuses  par  les  lotions  froick  s.    Union  mid.  1870.  No.  64. 

Im  höpltal  de  la  pitie  stellte  P.  eine  Frau  vor,  welche  im  Verlanf  eines  sehr 
intensiven  Scbarlaehfiebers  eine  rheumatoide  AffecUon  der  Zehen-  und  Fassgelenke, 
dai-aof  Bbenmatiemne  dee  recbteo  Stemeeleidomastoidene  bekam  nnd  dann  ein  ijeto» 
lisebee  Oerlaaeh  unter  der  Bmetwarse,  welebes  er  auf  Eadocarditis  besieht  Er 
erinnert  dabei  an  einen  anderen  Patienten,  welcher  mit  einem  Herzfehler  in  das 
Krankenhaus  kam,  der  vorher  nie  Rhetimatisnuis,  dnjregen  Scharla>'h  gehabt  hatte, 
und  bei  dem  erat  im  Krankenhaus  tieberhafte  Gelenkaä'ectionen  auftraten.  P.  nimmt 
fiberbanpt  einen  Znsammenhaag  swbchen  fiehariaeli  nnd  Endoearditie  in  vielen  FlU- 
len  an  nnd  glaubt»  daas  organieebe  Heraleidan  oft  von  vorangegangenem  Seharlaeb 
ihren  Ursprung  haben.  Bei  ji no  Patientin  traten  im  weitren  Verlauf  Kusserst  pro- 
fuse Schweisse  auf,  geguu  ^VL)clJc  P.  Waschnngen  mit  Essigwasser  von  Zimmertem- 
temperatur  unter  gleichseitiger  Ableitung  auf  Darm  und  Nieren  durch  Calomel  und 
SqnUla  mit  gnton  Erfolg  aoeb  in  Beeng  enf  das  heftige  Fieber  in  Aawendnnf 
aog.    BsBBior. 

M.  £.  Decaisne,  La  ma  liinc  ä  coudre  et  la  Baotö  des  ouvri^res. 

Compt  rend.  LXX.  109(>— 1098. 

Sorgfilltige,  an  661  Uaechinenn&berinnen  angestellte  Beobaehtangen  haben  D* 
sa  der  Uebereengnng  gobraeht,  daas  alle  der  NKhmaaebine  sogesehri^benen  sebSd- 
licben  BiaOflase  anf  das  weibliche  Geschlecht  (vgL  Cbl.  1867.  240)  übertrieben,  wenn 

nicht  gar  erdichtet  sind.  Nur  übermäHsipe  Anstrengung  der  (Jesundheit  schKd- 
licb,  witi  es  eben  auch  jede  andere  anhaltende  schwere  Arbeit  ist.  Selbst  den  £tu- 
flnss  der  Nähmasehine  auf  die  Geschlechtsorgane  leugnet  D.  Maatnrbnilon  und  ge- 
■eblochtiiebe  Anfrafnnf  ftmd  er  nor  bei  vorher  bereits  alttlieh  Verderbten  oder  bei 
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eig^nthümlichen  physischen  Fehlern.  Will  man  öbrig-en«  hier  eine  Abhilfe  verschaf- 
fen, oder  derartigen  EinfiÜMen  vorbeugen,  so  empfiehlt  es  eich,  solche  Maschinen 
Ml  benntiaii,  wddie  doreb  ^dditdtigM  Traten  b«Id«r  Ffiiie  in  Bewegung  ges«lit 


Poncet,  Sigue  de  la  inort  tirö  de  lexamen  du  i'ond  de  l'oeil.  Areh. 

g^n.    1870.    p.  408-424. 

Vf.  bMehnfbt  das  Amuahm  d«t  AnganUntergrand««  nneb  daai  Toda  balm 
Manschen  und  ▼aiaehiadanan  Tblaren.  Die  UnlMvuehnng  ist  oft  dnrdi  dia  eadttra- 
ritoa  Hornhanttrübang  erschwert,  besondara  wenn  dia  Lidar  nicht  glaieh  nach  dam 
Tode  geschlossen  gehalten  wurden. 

Die  Arterien  der  Netshaut  verschwiuden,  die  Blatsäule  in  den  Venen  ist  in 
nnragalmlMiga  Garinaal  «bgatbaUl;  die  Pi^^OIa  meist  gans  gettaelaa  nnd  von  waiaa> 
galber  Farbe,  bal»t  sieb  in  Folge  dar  eadoTerSseo  Nataliaattrfibnng  nnf  ondantlidi 
von  dem  blassen  nnd  trfiben  Angeugrund  ab.  Die  ChorioidalgefHSse  erscheinen  als 
gelbliche  oder  leicht  röthUche  Streifen  swisehen  den  meiir  oder  weniger  donkaln 
Intervascularräumen. 

Wlbrand  dar  Syncope  wurde  aina  Varaahntlarang  nnd  Erblaman  dar  Ar- 
terien sowohl  als  der  Venen  der  Papille  beobachtet,  die  aber  mit  Wladarnofiratan 
das  Hersschlags  sofort  ihr  normales  Kaliber  wieder  annahmen. 

Bei  einigen  Säugethieren  sind  die  be.m'hrieljencri  Krdcheiuuugen  weniger  deut- 
lich wegen  der  starken  Pigmeutirung  der  Chorioidua  und  auch  iu  geringerem  Grade 
dar  Papilla  (Oebs,  Rammal),  bat  anderen  (Bond,  Kaiünaban)  sind  sla  don  beim  Hon- 
seban  beobachteten  analog* 

Beim  Frosch  konnte  oft  noch  sehr  lange  Zeit  nach  dem  scheinbaren  Tode 
Circulatiou  iu  den  (jefti-ssen  des  Angcn^rundcs  (den  Getiusen  der  Ujraloideo,  nicht, 
wie  Vf.  aoBunebmen  scheiot,  der  Retiua.  Uet.;  bemerlct  werden. 

Yf.  scbUgt  vor,  dia  baaahriabailan  Vorlndamngan  ala  Zelcban  dsa  Todaa  la 
benotsen«    Leber. 

A.  Di£LP£CU,  Note  sur  une  cause  non  eticure  sigualöe  de  l'iDtozicap 

tioD  arsenicale  chronique.     Annal.  d'hyg.  publ.  1870.  p.  314—327. 

Ein  bisher  kriUiiger  und  gesunder  Beamter,  welcher  als  leidenschaftlicher 
JIgar  Viola  na^»«atopfto  SIngetbioro  nnd  Tllgal  in  aainam  Arbaitsalmmar  ak  Siarda 

aufgestellt  hatte,  erlirankte  allmSbliab  unter  schwer  za  deutenden  KrHchcinungan, 
bis  sich  herausstellte,  dass  dvr  Zimmerstanb  eine  verhältnissmiiasig  bedeutende  Menge 
von  Arsenik  enthielt.  Bekanntlich  werden  die  Thierbälge  behufs  ihrer  Conservirung 
mit  Arsenpräparaten  impräguirt.  D.  giebt  die  Zusammensetsung  einer  bHufig  in 
Anwendung  ganoganan  Arseniksidle  nnd  dia  Art  ihrer  Verwendung  genauer  an« 
Dia  Kmnkbaitsenebainnngen  waren  in  diesem  Falle  dieselben,  wie  sie  bei  den  Be- 
wohnern von  Zimmern,  welche  mit  arsengeflirbten  Tapeten  bekleidet  !<ind,  beobachtet 
wurden.  Am  Schlüsse  bemerkt  D.,  dass  ein  dem  seinigou  ähnlicher  Fall  bei  einem 
Jäger  ihm  sur  Kanntniss  gekommen  ist.  Sander. 


Von  Prof.  Spiegelberg  toerden  unr  ersucht,  darauf  hinmtceisenj  dasa  der 
Inhalt  der  vorläufigen  Mitiheilung  des  Herrn  Halbertsma  betitelt :  „Zur  Puerperal- 
ßeber/raye",  in  No.  30.  des  CentralblaUes  schon  in  den  im  April  d.  J,  erschie- 
nenen Varttägm  det  Prof,  „über  dea  Wesen  des  Puerperalfieben  CSammbtng 
kän.  Vorträge,  kmnug.  wm  Voüomatm,  Ho,  SJ  oD^UkrUek  erörtert  worden  ist. 


BlBscBAnngea  fttr  das  Oentralblatt  well«  man  an  den  Kedaeleer,  Berlin,  BtwBea  H«f  Kob  1,  oder 
(«MST  Msebhua)  an  «e  ▼anagslundhM«,  Beclia,  OOier  den  Ilnisn  adrsssirsa. 


Verla«  von  Aasnai  Ui  rtetiwald  In  Bvrltn.  —  Druck  von  U.  8.  Hermana  la  Berlla. 


wardan. 


D.  Rid. 


1— SBog«D;ainScbluRRe  I  a^kH  |  CM  1 1^  I  €^  W  W  5 Vi  Tbl r.;  su  beliehen 
dei Jabrganfi  Titel,  Na-  ^^^JIAwJb  VwAIFACv VV  <liireliftU«B«elili«uUaa- 
■MB-  n»d  Saehregiatar.  fw  ud  FMüBitaltMi 

für  die 

mediciiiischen  WisseMcMteH. 


ünter  Idtwirkoog  von 
L  IcnnMiny  fl.  Lder       €•  Wcäflal 

radigirt  Ton 

X  RoMnfhiL 

1870.  üs.  Jun>  No,  33. 

■nlMkltl   BoiKABT,  Ncrmneiidigungen   in  den  TMtbaaren  (Orig.-Mitth).  — 

Cla8  9«M,  WMtn  d«r  IMpbtiMrie  (Orig.-Mitth.).  - 

Fribdlowskt,  angeborene  Defccte  der  Finger.  —  Schrki.lkr;  AdamOk  & 
WoiNo  w  ,  opbtbaimologiscUe  Untersacbangeu.  —  Brückb,  Peptone.  —  P  api  i,  low, 
Zusatnmensetsuog  der  Knocben.  —  Joi.t.y,  tmumatUcbe  Kncepbalie.  —  Jouom; 
BoiMKT,  OTariuoyeten.  —  Ovssmamm,  Oeteomdaeie.  —  Stbwabt,  Ammo- 
nlameblorid  bei  Leberentsfindong.  — 

GiAHuzEi  &  F  ALAscHi,  Bm  dw  Bnwtdrüae.  —  Kbambs,  £DtwickeliiD|f  d«r 
Dotterkagel.  —   Fi ck,  Reflexbewegungen.  —  BÖTTOHRft,  Myom  de«  ll^noie. 
BitBHtCBiTs,  Taberkel  des  Bfickenmarka. 

Bitte. 

Wegen  des  Krieges  gendthigt»  Berlin  in  rerlassen»  bitte  ieh 
ZnBendnngen  fBr  das  GeniralbUitt  nnter  der  AdresBe: 

Dr«  Ii.  Resentlial^ 

Medriehwtr.  IftSn. 

einsenden  zn  wollen.  Zugleich  ersuclie  ich  die  Herren  Abonnen- 
ten im  Tonuis  mn  iSntsehnldigiiiig,  fUls  in  dem  Eraeheinen  des 
Bisttee  eine  Unjregelmtaigkett  eintreten  flollte,  wie  bei  dar  Ab- 
wesenheit eines  grossen  Theiles  der  Herren  Mitarbeiter  vielleicht 
nieht  gnns  ra  Termeiden  sein  wird. 

Berlin^  den  »L  JnU  1870. 

J.  BoseuthaL 

VIII.  Jabitsn«.  8S 
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Uabtr  NarveiiMdigulHitn  in  dM  TaitiiMrtn  dar  Sfiugethier». 

von 

Dr.  R.  Burkart. 

OdkHIMS,  der  jüngste  Beschrcibcr  der  Tastbaare  der  Säugethiere 
giebt  AD}  dass  .die  Nerven  der  betrcffcndeo  Haare  im  oberen  Theile 
der  homogenen  Lage  des  coniscben  Körpers,  nachdem  sie  marklos 
geworden,  mit  Terminalschwellungen  endigen.  In  dem  Ringwulst  hat 
er  keine  Nerven  gefunden  und  spricht  diesem  Organ  beim  Zustande* 
kommen  der  Tastempfindung  eine  rein  nicciiariische  Function  zu. 

Was  die  mikroskopische  .Structur  des  Ringwulstes  betrifft,  so 
ziehen  in  seinen  breiten  aber  kurzen  Stiel  aus  der  „compacten  Lage" 
parallele  Züge  eines  fein  -  fibrillaren ,  körnigen  Bindeg«.  webes  hinein, 
um  nach  einer  kurzen  Biegung  nach  Unten  in  stärkeren  Bündeln 
radieniörmig  den  Körper  des  Wulstes  zu  durchsetzen.  Diese  stärke- 
ren Bündel  vereinigen  sich  durch  viele  einander  kreuzende  zarte 
Queranastomosen  zu  einem  leinen  Maselumwerk,  in  dessen  eng  anein- 
anderliegenden  Maschen  Zeilen  eingebettet  sind  von  polygonaler  Ge< 
etelt  nnd  vergängUoher  Natur.  Es  war  mir  nicht  möglich  an  diesen 
Zellen  eine  Membran  nnsweifelhaft  nachsnweiaeu,  doch  gronsen  sich 
dieselben  so  scharf  gegen  einander  ab,  dass  man  die  Gegenwart  einer 
seibststindigen  Umhüllung  wohl  Termathen  darf;  sie  haben  einen 
verhftltnissmftssig  grossen,  meist  mnden,  oder  auch  eckigen,  dunkel- 
gefilrbten  Kern,  welcher  sich  bei  Carminbebandlung  röthet  Wegen 
der  vielfach  sich  krensenden  Bindegewebsfibrillen,  welche  die  Zellen 
umlagern,  sind  letstere  Im  frischen  Zustande  des  Präparates  weniger 
deutlich  zu  sehen.  An  der  äusseren  Grenze  des  Ringwolstes  Stessen 
die  Biodegcwebsfibrillen  des  Körpers  mit  einer  Membrana  propria  zu- 
sammen, welche  bindegewebiger  Natur  ist  und  ebenso  wie  das  Binde- 
gewebe  im  Innern  des  Wulstes  oblonge  Kerne  eingestreut  enthält. 

Es  ist  mir  gelungen  eine  Metbode  au  finden,  bei  welcher  durch 
Einwirkung  von  Ueberosmiurasäure  nur  Nervensubstanz  eine  blau> 
schwarze  resp.  kohlschwarze  Färbung  erleidet,  während  Bindegewebe, 
Zellen  des  Rete  raalpighi,  der  Schweiss-  und  Talgdrüsen  durch  die 
Säure  nicht  alterirt  werden;  nur  die  vorliorntcn  Epidermiszellen  und 
das  Fettgewebe  nehmen  nach  etwas  zu  starker  Einwirkung  der 
Ueberosmiumsäure  eine  gelbliehrbräunliche  Färbung  an,  welche  jedoch 
kaum  emen  störenden  Einduss  ausübt;  die  bräunliche  Färbung  des 
Fettgewebes  kann  zudem  vermieden  werden. 

Mit  Hille  dieser  Methode,  welche  ich  nächstdem  ausführlich  zu 
beschreiben  beabsichtige,  ist  es  mir  gelungen,  folgende  Punkte  fest« 
zustellen  in  Beziehung  auf  Endigung  von  Nerven  im  Ringwulst:  der 
Kingwulst  bezieht  seifie  Nervenfasern  v(jm  innersten  Theil  der  com- 
pakten  Lage.  Von  den  hier  verlaufenden  feineren  markhaltigen  Ner- 
venfasern biegen  in  der  Höhe  des  Wulststieles  oder  noch  weiter  nach 
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oben  viele  am  nod  treten  naeii  aostea  resp.  nach  unten  und  aossen 
in  die  SulMtens  des  Ringwolstes  ein;  hier  verbreitern  aie  eich  und 
endigen  dann  in  der  gleich  su  beschreibenden  Weise.  An  der  ver- 
breiterten Stelle  bricht  bei  der  Isolation  dfts  Wuktes  der  Nerv  ge- 
wöhnlich ab. 

Trennt  man  den  RingwuUt  von  dem  mit  Ueberoemiumslnre  be- 
handelten HaarlAngsschnitt  oder  richtig  geführten  <2<ieraehnitt|  wae 
dnrch  vorsichtige  NadelprAparation  leicht  bewerkstelligt  werden  kann, 
so  bemerkt  man  an  dem  dem  durchgerissenen  Wnlstotiel  entspreeheii- 
den  Rande  des  Schnittes  bald  ifiogere,  bald  kOraere,  bald  dünnere^ 
bald  dickere  Nervenstümpfe,  welche  mit  ihrem  peripheren  Theil  in 
die  Sabstenz  des  Wulstes  eingesenkt  erscheinen,  während  aus  ihrem 
freien  abgebrochenen  £nde  mitonter  stahlblaa  gefiürbte  Tropfen  her- 
vorquellen. 

Die  Stümpfe  selbst  nehmen  sich  folgender  Weise  ans:  Innerhalb 
einer  eben  stahlblau  angelaufenen  Scheide,  welche  sich  nach  abwärts 
im  Gewebe  des  Rinfjwulstes  unbestimmt  verliert,  mitunter  mit  ihrem 
(Tpenzcontour  in  die  Membrana  propria  des  Wulstes  nur  überzugehen 
schien,  verlaufen  mehrere  (2 — 4)  schwarz  gefärbte  Fasern.  An  letz- 
teren kann  man  zuweilen  eine  nach  abwärts  strebende  dichotomische 
Theilung  deutlich  wahrnehmen.  In  die  verbreiterte  dunkelgefärbte 
Scheide  hinein  lassen  sich  häufig  Zellen  des  Kingwulstes  eine  Strecke 
weit  verfolgen,  doch  nehmen  dieselben  nach  aufwärts  an  Dimensionen 
ab,  während  ihr  sonst  dunkelgefärbter  Kern  sich  aufhellt.  Nachdem 
die  schwarzgefärbten,  von  einer  Scheide  umschlossenen  Fasern  bis 
Eur  Substanz  des  Ringwulstes  gekommen  sind,  hören  sie  hier  plötzlich 
auf.  Von  diesem  Ansatzpunkte  des  Nerven  strahlen  nach  der  Pe- 
ripherie des  Körpers  hin  zahlreiche  feine  Fäserchen  aus.  Dieselben 
beginnen  awischen  und  dicht  vor  den  Enden  der  schwarzgefärbten 
Fasern,  verbinden  sich  untereinander  durch  Qaeranastomosen  oad 
stellen  so  ein  sartes  Netewerk  dar,  wekihes  wohl  mit  den  Zellen  des 
Wulstes  im  Zusammenhang  stehen  dfirfte,  wenigstens  glaube  ich  be- 
merkt SU  haben  I  dass  die  Kreuaungspankte  der  Fftserchen,  welche 
knötchenartig  erscheinen,  im  Kern  der  Zelle  liegen. 

Die  mitgetheilten  Befunde  habe  ich  Präparaten  entnommen, 
welche  von  Schnaus-Tasthaaren  der  Hausmaus,  Meersehweinehen, 
Kaninohen,  Katsen  stemmten. 

Berlin,  1870. 
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mitgetbeilt  auf  der  Veraammlnog  balüecber  Aerete  in  tireifiweld  am  9.  Jnni  187(^ 

Tos 

Hr.  ClMS«n  in  Rostock. 

Diphterititche  Membranen  aus  dem  Rachen,  welche  6^8  Stuoden 
and  Iftoger,  naclidem  sie  von  lebenden  Kindern  oder  Erwachsenen 
gewonnen  und  in  verdünnter  Obromsäurei  später  in  Glycerin  aufbe- 
wahrt waren,  untersucht  wurden,  zeigten  regelmässig  swei  sehr  ver- 
•ehiedene  Schichten.  Die  oberflücidichste  bot  dem  ersten  Anblick 
ein  amorphes,  undeutlich  reticulirtes  Aussehen,  und  war  in  der  Regel 
um  so  mächtiger,  je  länger  die  ganze  Membran  bestanden  hatte.  An 
solchen  Membranen,  die  sich  ati  derselben  Stelle  gebildet  hatten,  wo 
erst  vor  24  Stunden  andere  abgezogen  waren,  hatte  diese  oberste 
»Schicht  kaum  den  Durchmesser  von  J  Mui.  Diese  Schiciit,  welche 
Letzbkicu  tür  ein  anior|)hes  P^.xsudat  liiilt  mit  reticulärcr  Anordnung 
der  Moleküle,  lässt  sich  nun  durcii  Zusatz  von  Liqu.  kali  caustici  auf- 
lösen in  eine  Anhäufung  von  sehr  eigentiiüuilich  \  ei  iiii  lortcn  Epithe- 
lialzellcn.  Ihr  retikuläres  Ausseim  kommt  dadurch  zu  Stande,  dass 
der  Inhalt  der  Zellen  sich  körnig  trübt,  zunächst  der  Kern,  wenn  die 
ganzen  Zelleo  enorm  aufschwellen,  der  äusserste  liaud  der  Zellmem- 
bran aber  noeb  bornartig  gläusend  und  scharf  begrenzt  bleibt,  bis 
sie  endlich  platst  und  ihren  Inhalt  verschüttet.  Die  bie  und  da  in 
der  dunklen  Masse  sichtbaren  glänsenden  Ränd<>r  der  Zellen  veran- 
lassen  den  netsförmigen  Anschein.  Die  Veränderung  der  Zellen  ent- 
spricht offenbar  dem,  was  Waohbr  die  faserstof&ge  Metarmorphose 
der  Epithelaellen  genannt  bat,  aber  es  Ust  sich  beweisen,  dass  dabei 
v€0  Faserstoff  nicht  die  Bede  sein  kann.  Der  Inlialt  jeder  s'o  ver- 
änderten Zelle  besteht  aus  uniäbligen,  äusserst  kleinen,  stark  liebt- 
brechenden  discretan  Körperchen,  deren  Kleinheit  es  noch  bei  720- 
ÜMsber  Vergrösserung  nicht  erlaubt,  eine  bestimmte  Form  an  ihnen  zu 
erkennen.  Diese  durch  Kleinbeit  und  Glanz  charakteristrten  Gebilde 
widerstehen  dem  Einfluas  Von  Liqu.  kali  caustici  (23  pCt.)  länger  als 
die  Zellmembranen  und  werden  erst  nach  wociienlanger  Einwirkung 
desselben  Agens  blasser.  Mikroskopische  Schnittcheu  der  diphte- 
rischen  Membranen  in  Pepsintinctur  gelegt,  wie  sie  in  Rostock  von 
Dr.  Brunnengkäbkk  in  vorzüglichster  Klarheit  angefertigt  wird, 
werden  bei  der  Temperatur  der  Hlutwärme  inncriialb  einer  kleinen 
halben  Stunde  bis  zum  Verschwinden  durciusiclilig,  und  behalten  nur 
den  uudurciisichligen  Sauin  der  obersten  Schichte,  in  welchem  die 
n)it  dem  fiemden  Inhalt  gefüllton  Epithelialzrllcii  unvciandeit  liegen. 
Da^«s('U)c  eriuif^t  bei  gewöhuliclier  Teuiperalur  in  3 — 4  Tagen.  Alle 
ger(.i)iienen  Hlutbestandtheilc,  die  einen  grossen  Theil  der  Dicke  der 
Munibrau  ausmachen,  sind  alsdann  verschwunden,  die  niassr-nlialt  neu- 
gebildeten Epithelzollen  .sind  sehr  auf^eheiii,  die  Eiterkurpcrcheu  und 
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freien  Kurae  sind  sparsamer  geworden,  aber  jene  dunklen  Kör- 
percheu  zeigen  gar  keine  Veränderung,  auch  gegen  stundenlange 
Eiswirkung  von  Aether  bleiben  sie  gans  indifferent,  so  data  man  be> 
rechtigt  ist,  ihre  AbleituDg  aus  Proteinatoffen  oder  Fett  aaaaiiachlieaaeD. 

Die  tiefergclegenc,  meistens  viel  mächtigere  Schicht  der  Paendo- 
membrftD  besteht  weaentlich  aus  unregelmässig  geformten  sarten  Epi- 
thelialaellen,  deren  glänzende  Ränder  oft  das  Bild  eines  Netawerka 
veranlassen.  Oaawischen  sind  massenhafite  Lager  von  Eiteraellen  und 
kleinen  Kernen,  vielleicht  anentwickelte  EiterkÖrperchen;  sie  sind 
theils  dorch  eine  streifig  geronnene  Grandsubstans  (Faserstoff)  au- 
aammengehalten,  theils  swiacben  den  Epithelialzellen  serstreut.  Aus- 
serdem findet  man  fasrige  Gebilde  wahrscheinlich  aus  dem  nekro- 
tischen submucdsen  Gewebe  stammend,  häufig  auch  Blutextravar 
sate,  besonders  in  spätem  Stcidinn  der  Krankheit.  Die  von  Letzb- 
RICH  abgebildeten  Thallusftiden  kann  ich  nur  fär  zufällige  Neben« 
producto  ansehen,  denn  sie  sind  nur  selten  und  aerstreut  zu  finden. 

Das  Charakterristische  bildet  jene  Veränderung  der  Epithelial- 
zellen  in  der  obersten  Scliicht,  die  in  solcher  Form  nur  bei  der  Diph- 
teritis  vorkommen  dürfte.  l)ic  dunkelen,  stark  li(  litbrochendcn  Körn- 
chen in  den  ZfUi  ii,  deren  V'crhalten  gegen  Keaf^entien  verbietet,  sie 
für  Detritus  ans  Proteinstofi'en  zu  halten ,  dürften  identisch  sein  mit 
den  voti  Hltek  und  Tommasi  beschriebenen  Monaden  im  diphteriti- 
schen  Blute.  Dann  würde  die  Krankheit  damit  beginnen,  dass  in 
den  l^pithelien  zunächst  eine  enorme  Vermehrung  dieser  kleinsten 
Uri^anismen  statt  fände,  welehe  die  locale  fettige  Entzündung  der 
Schleimhaut  zur  Folge  hat.  (»leichzeitig  gelangen  sie  aber  vermöge 
ihrer  Kleinheit  und  Beweglichkeit  ins  Blut  und  bewirken  dessen 
Entmischung. 

Eine  ausfahrüche  Bearbeitung  des  Gegenstandes  mit  etwaigen 
8chluss£olgerungen  för  die  Therapie  behalte  ich  mir  vor. 
Rostock,  Juni  1879. 


A.  FiU£DLOWSKY,  Ergebnisse  der  auatouuschen  Untersiichuug 
von  zwei  Extremitäten  mit  angeborener  Dreizahl  der  Finger. 

WtoB.  aead.  Bsr.  Halb,  natnrw.  GL  S.  Abtfi.  LIX.  «7*64«. 

1.  Fall.  Rechter  Arm  eines  Bauerknechts ,  dessen  linke  Seite 
normal.  I^ängenmaass  der  gansen  Eztremit&t  und  jeder  ihrer  drei 
Hauptabtheilungen  gleich  der  linken  Seite,  Schulter  und  Oberarm 
auch  sonst  nicht  abweichend,  Vorderarm  besonders  gegen  das  f Hand- 
gelenk etwas  dfinner,  Handwursel  und  Hittelhand  bedeutend  schmä- 
lert die  drei  Finger  hingegen,  besonders  der  mittlere,  bedeutend 
stärker  als  links.  Der  erste  Finger  mit  2  Phalangen  entspricht  dem 
Daumen,  der  sweite  einem  verschmolseneh  Zeige-  und  Mittelfinger, 


Digitized  by  Google 


518 


Fmiolowmt,  «ogeborene  Defecte  der  Finger. 


der  dritte  einein  Terichmoleeiien  Ring-  und  kleinen  Pin|(er.  Die 
beiden  lelsteren  haben  drei  Pbalengen.  Letotere  sind  etwas  länger 
als  links,  dagegen  die  Mittelbandknochen  kürzer,  so  dass  Aosglei- 
chuDg  stattfindet.  Die  Handwurzel  bestebt  ausser  dem  Os  pisiforme  aus 
drei  Knocbenetficken,  von  welchen  das  erste  eine  Verschmelzung  des 
Scaphoideum  und  Trapezium,  das  mittlere  eine  solche  des  Capitatum 
und  Trapezoides,  das  dritte  eine  solche  des  Lunatum,  Pyramidale  und 
Hamatum  darstellt.  —  Von  den  Muskeln  sei  hier  nur  erwähnt,  dass 
diejenigen  des  Daumen-  und  des  Kleiniingerballens  gut,  die  Prona- 
toren besonders  stark  entwickelt,  dass  zwei  Lumbricales  für  dio  bei- 
den abnormen  Finger,  zwei  Interossei  cxterni  als  Abductoron  des 
Mittelfingers  und  ein  Interosseus  internus  als  Abductor  des  dritten 
Fingers  vorhanden  sind.  —  Der  Nervus  medianus  zerfällt  in  vier 
Digitaläste  für  beide  Seiten  des  Daumens  und  des  zweiten  Fingers, 
zeigt  eine  Anostomose  mit  einem  Digitalaste  des  Ulnaris,  und  gicbt 
ausser  anderen  auch  Muskeläste  zum  kurzen  Dauineubeuger  und  zum 

1.  Lumbricalis.  Der  Ulnaris  schickt  sensible  Aeste  zum  dritten  und 
der  ulnaren  Seite  des  zweiten  Fingers  und  Muskeläste  zum  Hypo- 
thenar,  eum  2.  Lumbricalis,  zu  den  Interossei  und  zum  Adductor 
pollicis.  Der  N.  radialis  und  auch  die  Arterien  bieten  mehrere  Ab- 
weichungen dar,  welche  nur  zum  Theil  su  der  Abnormität  ides  Hand- 
skelets  in  Begebung  stobeo,  sum  Theil  mit  Varietäten  übereiiistiai- 
meoy  die  ancb  sonst  beobachtet  werden. 

2.  FaU.  Linker  Arm  eines  Mannes,  Die  Hand  bat  einen  Daumen 
und  swei  andere,  durch  Syndactylia  membranacea  bis  gegen  das 
Kageiglied  bin  verbundenene  Finger.  Letstere  sind  ebenso  wie  ihr 
Mittelbandknochen  breiter  als  gewöhnlich  und  lassen  sieh  in  dersel- 
ben Weise  als  Venchmelsnngen  je  sweier  Fingeranlagen  interpretiren 
wie  im  l,  Falle.  Die  Handwurzel  bestebt  ausser  dem  Erbsenbein 
aus  vier  Stftcken,  nttmlieb:  in  1.  Reibe  einem  Os  soaphoideum  und 
einem  Verscbmelsungsstücke  aus  Os  lanaturo  und  pyramidale,  in 

2.  Beihe  aus  einem  Os  trapesium  und  einem  VerschmelsungsstOoke 
aus  Os  trapezoides,  capitatun)  und  hamatum.  —  »Der  N.  medianus 
hetheilt  fünf  Fingerseiten,  der  Ramus  vo\,  des  Ulnaris  nur  die  ulnare 
Seite  des  dritten  Fingers,  nachdem  er  dem  Medianus  swei  starke 
Anastomosen  zugeführt.  Der  Huckenast  des  Ulnaris  versorgt  beide 
Seiten  des  dritten,  der  Radialis  die  der  flbrigen  Finger."  —  Die  Ar- 
terien zeigen  mehrfach  Abnormitäten. '  —  Die  Muskeln  waren  nicht 
zu  untersuchen.  Auerbaeb. 
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ScHMELLEK,  Beiträge  zur  Lehre  von  der  Aocomodation  and 

Refiraction. 

Arch.  f.  Ophtb.   XVI.  «.  1S4-146. 

E,  Adamük  und  M.  Woinow,  zur  Frage  über  die  Acco- 

modatiüii  der  Presbyopen. 

Ebenda.  144—168. 

M.  WoiMOW,  Weitere  Beiträge  zur  Kenntniss  des  Winkels. 

Ebenda.  225—242. 

M.  Woinow,  Ueber  den  Drehpunkt  des  Auges. 

BlMBdiu  S48— S60. 

Kaiser  fand  an  seinen  anisonetropen  Augen,  dass  sie  verschie- 
den acoomodiren  kdnnen,  mindestens  so  weit,  dass  die  Anisonietro|Me 
ai^geglichen  wird,  was  bei  seinen  Augen  V«o  beträgt  Hbbuio  lAug- 
net  diese  Fähigkeit  und  nimmt  eine  prästabilirte  Harmonie  in  der 
Innervation  der  beiderseitigen  Accomodationsapparate  an.  Sobkeusb 
iaad  durch  Versuche  an  seinen  leicht  hypermetropischen  Augen  (L  Vm 
r.  Vso)  die  Angabc  von  KaisEB  bestätigt.  Er  verfuhr  zunficbst  ganz 
naob  dem  Vorschlage  von  Hbrino:  ein  leuchtender  Punkt  wurde  seil- 
wärts  von  der  Medianebene  gehalten ,  ao  dass  seine  fintfernung  von 
den  beiden  Augen  ungleich  war ;  durch  ein  Prisma  wurden  die  Bilder 
der  heiden  Augen  ;^'(trrnnt.  Beim  Fixiren  zwischen  den  beiden  Bil- 
dern oder  eines  derselben  abwechselnd  erschienen  die  Bilder  ungleich 
deutlich;  bald  aber  wurden  sie  gleich  deutlich,  besonders  wenn  die 
Bilder  nah  zusiammen  standen  und  recht  hell  waren.  Viel  be- 
queraer  wurde  der  Versuch  und  zugleich  noch  schlagender,  wenn  der 
leuchtende  Tunkt  nich  in  der  Aledianebeue  befand,  und  die  Accomo- 
dation  durch  Kinschaltung  positver  oder  negativer  Gläser  vor  das 
eine  Auge  ungleich  gemacht  wurde.  Nach  kurzer  Zeit  erschienen  beide 
Bilder  gleich  deutlich.  iSein  rechtes  Auge  überwand  dabei  Linsen 
bis  +  36  und  bis  —  50,  sein  linkes  Auge  Liosen  bis  +  60  und 
bis  —  30. 

Zu  demselben  Krgebniss  gelangte  ii.  bei  Betrachtung  eines  feinen 
Linienkreuzes  und  Zerlegung  des  horizontalen  SchenkeU  in  zwei  pa- 
rallele Linien  mit  Hilfe  des  Prisma's;  ebenso  bei  stcreoskopischer 
Betrachtung  nur  aum  Theil  sich  deckender  Figuren.  Immer  konnten 
nach  kttfier  Zeit  erbebliche  Accomodationsunterschiede  überwunden 
werden.  Ebenso  beim  Lesen,  wenn  die  eine  Hfllfte  der  Schrift  dem 
einen  Auge  verdeckt  und  das  andere  Auge  mit  Gläsern  bewaffnet 
wurde.  Ungleichheit  der  Sehdeutlichkeit  konnte  sich  hier  recht  auf- 
fällig seigen.  Die  in  den  einselnen  Versuchreihen  Qberwundenen 
Aecemodationsuntersohiede  lagen  fttr  das  rechte  Auge:  swiacben  +  Vm 
bis  Vi8  und  —  Vm  bis  ftr  das  linke  Auge:  awischen  +  Vm 
bis  Vm  und  —  ^'m  his  Vm-  ^<M}h  Beendigung  eines  Versuchs  fand 
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8.,  das8  die  ungleiche  Accomodation  noch  etwa  Vs  Mioute  andftaerte 
und  z.  B.  das  Lesen  mit  2  Augen  erschwerte. 

Aeliuiiche  Zustände,  wie  sie  hier  künstlich  erzeugt  werden,  kom- 
men bei  Anisoinetropeii  inunor  vor,  eijenso  bei  normalsichtigen  beim 
Sehen  von  seitheh  gelegenen  Gegenständen.  S.  nimn)t  dalier  für 
diese  Fälle  ungleiche  Accomodation  beider  Augen  an.  1  >a  nach 
Dobrowülsky  häufige  Accomodation  für  die  Nähe  Myopie  erzeugt,  und 
da  beim  Sehen  kleinerer  Gegenstände  meist  das  rechte  Auge  ge- 
braucht wird,  so  vcrmuthet  8.,  dass  Myopie  auf  dem  rechten  Auge 
häufiger,  Hypermetropie  seltener  gefunden  werde.  Dies  fand  sich  bei 
bei  den  von  ihm  Untcrsuchteu  wirklich,  und  die  Unterschiede  zwichen 
beiden  Augen  waren  ▼om  15.  bis  45.  Jahre  am  häufigsten. 

WoiMOw  fimd  bei  ßenutsung  des  Sonnenlichtes  .an  ophthalmo- 
netrisdien  Beobaohtuugcn,  dass  die  hintere  Linsenflftehe  sich  bei  der 
Accomodation  mehr  wOlbt,  als  man  bis  dahin  angenommen  hatte, 
und  dass  dies  bei  älteren  Personen  mehr  henrortritt,  bei  welchen  die 
hintere  Fläche  sich  halt  eben  so  stark  wölbt  als  die  vordere,  während 
die  Summe  heider  Wölbungen  doch  geringer  ist  als  bei  jungen  Per* 
sonen.  Da  die  bisherigen  Messungen  ansschllesslicb  an  jugendlichen 
Personen  gemacht  wurden,  so  unternahmen  W.  und  Ädahük  Messun- 
gen  an  einigen  Personen  über  50  Jahr.  Die  Bilder  der  hinteren 
Linsenfläche  sind  an  solchen  eben  so  klar,  wie  bei  jüngeren;  dagegen 
wareoi  mit  einer  Ausnahme,  die  Bilder  der  vorderen  Fläche  viel  un> 
kinrcr  und  fast  ohne  Glanz.  Hei  der  Accomodationsveränderung  än- 
derten sich  die  Bilder  nicht  sofort,  sondern  nach  etwa  einer  halben 
Minute  begannen  zuckende  Bewegungen  und  erst  nach  1 — 3  Minuten 
war  der  neue  Zustand  dauernd  erreicht.  Die  Vff.  theilen  Messungen 
an  4  Personen  mit  und  die  daraus  berechnete  Lage  der  Kardinal- 
punkte. Die  Wölbung  der  hinteren  Linsenflächc  bei  der  Accomoda- 
tion wuchs  um  mehr  als  V^. 

W.  macht  darauf  aufujerksam,  dass  der  von  IIelmholtz  ge- 
messene Winkel  «,  der  Winkel  zwischen  der  Oesichtslinie  und  der 
Hornhautaxe,  nicht  identisch  ist  mit  detn  von  Donders  gemessenen 
Winkel  zwischen  der  Blicklinie  und  dem  Radius  der  Mitte  der  Horn- 
haut. Diesen  lelztereu  nennt  W.  den  Winkel  y.  Seine  Beobach- 
tungen ergeben,  dass  der  \^'inkel  "  lür  die  Ellipticität  und  die  Diop- 
trik  des  Auges  von  grosser  Wichtigkeit  i.st  und  sich  bei  der  Accö- 
modation  ändert,  aber  mit  der  Refraction  nud  der  Stettlisg  dw  Augen 
Nichts  zu  tbun  hat  Der  Winkel  y  dagegen  ist  von  der  Accomoda- 
tion ganz  unabhängig,  steht  aber  in  Bealebiing  zu  der  Refraction  und 
den  Bewegungen  des  Auges. 

W.  fand  im  GegensaU  zu  J.  J.  Müller  (Ohl.  1868,  803), 
dass  der  Drehpunkt  des  Auges  Tollkommen  constant  bleibt  ilär  alle 
Augenbewegungen,  Seine  ihm  von  Hblhhof/ts  vorgeschlagene  Me- 
thode bestand  darin,  ftlr  verschiedene  Blickrichtung  Systeme  von 
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▼ertioalen  und  borisontalen  Linien  cur  Deckung  su  bringen.  Die 
Liniensyeteme  waren  dabei  immer  einander  parallel ,  woraus  folgt, 
daas  der  Drehpunkt  oonstant  blieb.  (Zu  demselben  Grgebniss  soll 
nach  einer  dem  Ref.  bis  jetst  nicht  an  Gesichte  gekommenen  Arbeit 
A.  W.  VoiSKAMM  gekommen  sein,  Ber.  d.  säcbs.  Oes.  der  Wiss. 
Sita,  V.  6.  Febr.  1869.  Doch  hält  W.  diese  Versuche  f&r  nicht  gana 
beweisend).  Die  Entfernung  des  Drehpunktes  vom  Hornhautscheitel 
fand  er  =  14,0  mm  im  rechten,  14,1  mni  im  linken  Auge;  nach  der 
DOHDBBS'schcn  Methode  für  das  rechte  Auge  13,9717  mm;  den  Ab* 
stand  des  Drehpunktes  vom  hinteren  Angenpole  =  7,8543  mm. 


£•  Bbückk,  Einige  Versache  ttber  sogenannte  Peptone. 

WiMi.  «Md.  SttsDiigtlMr.  S.  AbthL  LX.  Mtnlnft  1870. 

B.  beschreibt  die  Eigenschaften  desjenigen  Antheils  der  Pro- 
ducte  der  Eiweissverdauung,  welcher  durcli  Metawolframsänre,  Moly- 
bdlnsfture  und  Kaliumquecksilberozyd  aus  saurer  Lösung  geftllt 
wird.  Diesen  drei  KiederschlAgen  ist  eine  Substans  gemeinsam, 
welche  sich  dadurch  charakterisirt,  dass  sie  in  kaltem  und  beissem 
Alkohol  löslich  ist,  durch  Blutlnu^ensalz  aus  der  sauren  w&ssrigen 
Lösung  nicht  gefällt  wird;  nach  Kochen  mit  Salpeters&ure  wird  sie 
durch  Alkalien  gelb  gefärbt;  mit  Kali  und  Kupfeioxyd  giebt  sie 
eine  purpurrothe  Lösung;  durch  Schwefelsäure  und  Zucker  tritt  keine 
Färbung  ein.  Die  Substanz  widersteht  der  weiteren  Einwirkung  des 
Verdauungssafles  sehr  hartnäckig.  B.  nennt  dieselbe  wegen  ihrer 
Löalichkeit  in  Alkohol  ,,Alkophyr". 

Daneben  kommt  in  den  oben  erwähnten  Niederschlügen  noch 
eine  andere  Substanz  vor,  welche  n)it  dieser  in  allen  Reactionen 
übereinstimmt,  jedoch  in  Alkohol  unlöslich  ist.  B.  legt  derselben 
den  Namen  „Hydrophyr"'  bei. 

Durch  bosondere  Versuche  überzeugte  sich  B.,  dass  diese  Sub- 
stanzen eigentliche  Verdauungsproducte  sindi  d.  h.  nicht  schon  im 
Hühnereiweiss  enthalten  sind.  Sebuluea. 


M.  Papillom,  Recherches  exp^mentales  snr  les  modificationA 
de  la  compoeition  immediate  des  os. 

Jonra.  de  VmaaL  et  ds  Is  phjOoh  Yt.  Ifi»— IM. 

P.  hat  die  widersprechenden  Angaben  von  GB088AT,  UiliMfi- 
Edwards  und  Roossm,  fiber  die  Substituirbarkeit  des  Kalkes  hu  den 
Knocheo  durch  andere  Basen  einer  exaten  PrOfung  unteraogen  und 
theilt  Experimente  mit  positivem  Besultat  mit. 

Er  flatterte  aunichst  Ratten  mit  Zucker,  Leim,  Reis  und  Wasser, 
in  welchem  die  Nitrate,  Sulphate,  Ghlorate  und  Carbonate  des  Ka- 
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liums  und  llatriunis  zu  1,5  grm.  pro  Litre  nebst  einem  Ammoniak sals 
aufgelöst  waren.  Alle  darait  gefütterten  Thiere  gingen  nach  drei 
Wochen  an  Inanition  zu  Grunde;  die  Zähne  waren  dabei  weich  gü" 
•worden  wie  Holz  und  waren  theilweise  zerbrochen. 

Eine  andere  Ratte,  welche  neben  dieser  Diät  noch  täglich 
1  dcgrm.  Manganphosphat  erhielt,  starlj  nach  S  Taj^en  an  einer  acuten 
Enteriti.s  nach  Wh,  Meinung  iu  Folge  des  mechaniscbeo  lusuites  durch 
das  Mangansalz. 

VAm  andere  Ratte  erhielt  neben  der  erwähutoi  Nahrung  täf.'lich 
eine  Quantität  Aluniiniumphosphate,  welches  dadurch  für  die  Resorp- 
tion geeignet  gemacht  war,  dass  es  in  salzsauerer  Lösung  der  Nahrung 
innig  beigemengt  wurde.  Nach  73  Tagen  starb  das  Thier  plötzlich 
unter  Convulsionen  und  die  Section  ergab  eine  schwere  Enteritis. 

Die  Anaij^se  der  calcinirtcn  Knochen  ergab  iu  100  Theilen 

Aluminium  6,95 
Caldum  41,10 

In  einem  sweiten  Falle  wurde  der  Nahrung  Magnesiumphosphak 
sagesetBt  Das  Thier,  weiches  dabei  gut  gedieh,  wurde  nach  70 
Tagen  getödtet  und  die  Analyse  der  calcinirten  Knochen  ergab  iUr 
100  Theile: 

Magnesium  3|56 
Calcium  46,15. 

Es  geht  aus  diesen  Versuchen  hervor,  dass  einmal  die  in  der 
Nahrung  fehlenden  Kalksalse  in  der  Weise  durch  Atumihlum  und 
Magnesinmphosphate  ersetzt  werden  können,  dass  die  Emfthrung  des 
Gesatiinitorganisnius  erhalten  und  zweitens,  dass  diese  Salae  wirklich 
das  Kalkphosphat  im  Knochen  Sttbstituiren  können. 

Vf.  macht  darauf  aufmerksam,  dass  die  kleine  Menge  der  im 
Kaoehen  gefundenen  Basen  beträchtlich  erscheint,  wenn  man  den 
langsamen  ätoffumsats  im  Knochen  erwägt.  Sebaltoeo. 


JoLLY,  Ueber  traomatische  EncephaBtis. 

Bruemm,  Stadien  ete.  p.  88— 6S  Tt  I.  1— Ift. 
Nach  einem  ansfahrlichen  Rackblick  auf  die  bisher  Aber  trau- 
matische Encephalitis  unternommenen  Experimente  schildert  J.  seine 
eigenen  Versuche,  welche  er  grOsstentheils  auch  an  jungen  Hübnern, 
8um  Theil  auch  an  jungen  Kaninchen  anstellte.  Vf.  verfuhr  dabei 
so,  dass  er  das  Messer  durch  den  blossgelegten  Schädel  tief  iu  das 
Gehirn  einführte,  gewöhnlich  bis  auf  den  Schädelgrund  und  dann  so* 
fort  wieder  auszog.  Die  so  alterirten  Theile  wurden  entweder  dem 
noch  lebenden  Thiere  entnommen  und  gleich  frisch  untersucht  oder 
in  mehr  weniger  ooncentrirto  Lösungen  von  chromsaurom  Kali  ge- 
bracht, um  später  je  nachdem  su  Zupf*  oder  Scbnittprkparateu  ver- 
wendet au  werden. 
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Schon  6  SCtindmn  nach  der  VerletsiiD|p  fiodet  mm  in  dem  den 
StichcAnal  «osfallenden  Gterinneel  eine  mehr  oder  weniger  intensive 
Verfettung  eines  Tbeils  seiner  farblosen  Elemente,  wllhrend  die  ihn 
umgebende  Oehimsubstans  abgesehen  von  den  mechanisoben  Li^ 
sionen  noeh  gar  keine  Veränderung  neigt  Naeh  12  Stunden  siebt 
man  eine  weit  verbreitete  Infiltration  der  Qefksswände  mit  gröberen 
nnd  feineren  Fetttröpfoben,  welche  um  die  Capillarkerne  herum  etwas 
reieblicber  sind;  die  übrigen  Bestaudtbeile  des  Gewebes  sind  nocli 
ganz  inUct.  Diese  kömigen  AnbänfuDgen,  welche  sich  nicht  auf  die 
Caplllaren  beschränken,  sondern  auch  die  feineren  Arterien  und 
Venen  betreffen,  nehmen  je  länger  je  mehr  zu,  so  sehr,  dass  es  am 
2.-3.  Tage  den  Anschein  bat,  wie  wenn  KörnchenselleD  in  die 
Gefässwand  eingeschaltet  wären.  In  der  That  kann  man  sich  un- 
schwer überzeugen,  dass  dieselben  nicht  nur,  wie  in  dem  Raum 
zwischen  Gef'ässwand  und  Scheide,  sondern  auch  innerhalb  der  Mem- 
branen selbst  sich  entwickeln,  und  zwar  scheint,  an  den  Capillaren 
wenigstens,  die  (iefüsswand  selbst  ihr  hänti-^'ster  ^^itz  zu  sein.  Zu 
derselben  Zeit  giebt  sich  an  den  Capillaren  eine  weitere  Krscheinuti<( 
kund,  welehe  für  ihre  active  Betlieiliguug  an  dem  F^ntzündungsproeesrf 
spricht,  nämlich  eine  lebliatte  Molccularbewegung,  die  sich  durcli 
mannigfache  Verschiebungen  der  in  der  Substanz  eingelagerten  Fett- 
körnchen sichtbar  macht. 

Unter  den  freien  Körnchenzellen,  welche  man  am  3.  —  4.  Tage 
aus  der  Substanz  eines  Entzündungaheerdes  erhält,  kann  man  3  ver- 
aebiedene  Formen  aoterscbeiden.  Die  Zelle  der  ersten,  an  Zahl 
überwiegenden  Art  snd  gross,  randlicb,  niefat  selten  aber  auch  un- 
regelmässig  gestaltet  und  bestehen  ans  dicht  gedrängten,  meist  dleken 
Fetttropfen.  Während  sie  nngefiüur  den  8 — ö-facben  Umfang  farb- 
loiflr  Blutkörperchen  besitaen ,  entsprechen  die  der  2.  Art  den  letz- 
teren genau  an  Grösse  und  Ausaeben,  und  sie  finden  sieh  auch  be- 
sonders  reichlich  in  dem  Blntooagulum  aus  der  Mitte  des  Entsfln- 
dangsheerdes.  Die  3.  Form  endlich,  welche  aiemÜch  sparsam  ist 
nnd  am  frahesten  gana  verschwindet,  steht  an  Orösse  awischen  bei- 
den; dagegen  ist  die  Zahl  nnd  die  Dicke  der  Fettkörnchen  gering 
im  Vergleich  zu  der  ttbrigen  feingranulirten  Zellensubstana.  —  Auf 
dem  heizbaren  Objectttsch  aeigt  die  2.  Form  schon  sehr  früh  deut- 
liche Formveränderungen,  die  mit  steigender  Temperatur  sehr  lebhaft 
werden.  Bei  36— d7<>  C.  kann  man  auch  an  den  grösseren  (1.  u.  3.) 
aweifellose,  wenn  auch  langsamere  Formveränderungen  wahrnehmen 
und  zwar  nicht  minder  an  solchen,  die  vollständig  mit  Fetttröpfchen 
gettUlt  sind,  also  an  wirklichen  „Körnchenkugeln". 

Was  nun  die  Genese  dieser  grösseren  Körnchenzellen  anlangt, 
so  sind  für  die  Entstehung  in  der  Gefösswand  selbst  die  Bili/er  am. 
tlberzeugendsten ,  wo  man  sie  an  nicht  umschcideten  Capillaren 
sieb  von  der  Wand  in  Form  einer  buckeiartigen  Erhebung  hervor» 
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wölben  Hiebt,  la  vielen  Fällen  und  aw«r  natürlicb  gerade  an  de* 
fksBen,  welche  noch  von  einer  Scheide  amhttllt  sind|  ist  ei  nicht 
möglich,  sa  entscheiden,  ob  ihr  Site  die  Membran  der  Scheide  oder 
des  Geftsse«  sei  oder  gar  der  iwisohen  beiden  befindliche  Binnen- 
raam.  Indess  auch  hier  gelingt  es,  sumal  wenn  ein  etwas  weiterei 
Spatium  swischen  den  beiden  Membranen  vorhaaden  ist,  die  Gapil- 
larwand  als  ihren  Ausgangspunot  anfsodecken.  —  Im  weiteren  Ver- 
laufe,  in  der  3. — 4.  Woche,  wachsen  die  oben  beschriebenen  Köm- 
chenzellen  band*  und  spindelförmig  aus:  man  siebt  non  j^rosse  gans 
unregclmäs8i|2:  gestaltete  Elemente  mit  vie  lfach  versweigtcu  Fortsätsen, 
welche  eine  mehr  und  mehr  abnehmende  Menge  von  Körnchen  ent- 
halten. Diese  „Körnchenfasern"  linden  sich  theiis  frei  neben  Körn- 
chenseilen,  theiis  den  Gefässen  anhaftend,  von  denen  sie  bald  in 
Form  directer  Verlängerungen,  häufiger  von  seitlichen  Auswüchsen 
intogrirendo  Bestandtheilo  darstellen.  Das  gleiche  Verhalten  war  Vf. 
80  glücklich,  an  den  Gefässon  aus  einem  3  Wochen  alten  Entaun- 
dungsheerd  eines  menschlichen  Gehirns  zu  beobachten. 

An  den  Zellen  der  Glia,  von  denen  man  sonst  eine  wesent- 
liehc  ßetheilif^un^  an  den  entzündlichen  Processen  im  Gehirn  an- 
nimmt, sah  V^t,  nicht  mit  Bestimmtheit  VerändiTunf,'cn ;  insbesondere 
vormissic  er  constant  eine  Vermehrung  der  Kerne.  Möglicherweise 
sind  dio  körnchenhalti^^en  Zellen  der  3.  Form  sämmtlieh  oder  zum 
Theil  als  ^iiöse  Elemente  anzusehen.  —  Was  Ganglienzellen  betrilft, 
so  kann  Vf.  dio  Angaben  von  Rindflkisch  u.  A.,  welche  von  einer 
allgemeinen  Verfettung  derselben  sprechen,  nicht  durchaus  bestätigen. 
Neben  verfetteten  findet  man  entschieden  auch  gans  nnverinderte 
und  swar  selbst  in  nächster  Nllhe  des  Stiohkanals.  Auch  die  Kem- 
▼ermehrmnng,  die  Vf.  nicht  selten  an  denselben  wahrnahm,  dfirfte 
als  pathologischer  Vorgang  noch  unerwiesen  sein:  denn  es  ergab 
sich,  dass  das  Vorkommen  von  2  Kernen  in  den  Ganglienaellen  des 
Hfibner*  und  Kanincbengebims  auch  normalerweise  hftufig  an  beob- 
achten ist.  Dagegen  ist  es  wohl  erlaubt,  dem  Nachweis  von  2 
Kernen  in  Gangliensellen  eines  d*wöobentliehen  encephalitischon 
Heerde  beim  Menschen  grösseres  Gewicht  beisolegen,  da  ein  sol- 
ches Vorkommeu  filr  den  normalen  Zustand  entweder  gar  nicht  oder 
nur  als  seltene  Ausnahme  sugelassen  wird.  Ponfiok. 


JoüOM,  Kyste  de  Tovaire  ga^ri  par  incision  et  suppuration. 

Union  in^d.  1870,  «7. 

BoiNET,  EyBte  mntlilocalaire  de  l'ovaire  gaache;  injection 
jodde  pendant  sept  an  d'une  gudrison  apparante;  ovariotomle, 

gu^rison  compl^te. 

Gas.  mM.  1870.  M. 

J.  formulirt  den  heutigen  Standpunct  der  Chirurgie  den  Eier- 
stockcyaten  gegenflber  in  der  Weise,  dass  bei  ausammengesetaten, 
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▼ielkunrnrigen  Cytten  die  OvAriotoinie,  bei  einfacbcDi  serdsen  Cysten 
die  Ovariotomie  oder  Jodinfectionen  sn  machen  seien.  Wenn  aber 
aoegedebnte  Verwachsnngelr  oder  korse  breite  Stiele  a.  dgl.  m»  die 
Anafttbrang  der  Operation  verbieten,  so  empfiehlt  er,  ähnlich  wie  bei 
Ecbinoooccns-Cysten  der  Leber,  Verwacbiungen  mit  den  Baach- 
decken  su  proTOciren,  darcb  eine  Ineision  die  Cysten  an  entleeren 
und  so  die  Heilun^^  za  ersielen. 

Kr  begründet  diese  «eine  Anschauung  durch  eine  von  ihm  ge* 
machte  Beobachtang.  Der  Versuch,  die  0?ariotomie  bei  einer  29- 
jährigen  Kranken  aasznführen,  scheiterte,  weil  ausgedehnte  Ver^ 
waohenngen  an  der  vorderen  Baucbwand  die  Herausbefördemng  des 
Oyarialtumors  onmA^ich  machten.  Nur  nach  unten  hin  war  keine 
Verwachsung  vorhanden,  so  dass  einiges  Blut  in  das  Becken  ge- 
flossen war.  Die  Kranke  war  nach  etwa  3V>j  Monaten  geheilt.  [Bei 
dem  schweren  Verlauf  der  Heilung,  dio  erst  erfolgte,  nachdem  sich 
eine  Oommunicatioii  zwischen  der  Wuiulliühle  und  dem  Dann  ein- 
gestellt hat,  iniiss  es  dein  Leser  überla'sseii  bleiben,  in  wie  weit  er 
diesen  Fall  -als  Eutptehlung  iür  das  Verfahren  gelten  lassen  will 
Kef.] 

B.  hatte  üelegenheit  einen  vielkaMHiirigen  Ovarialtumor  zu  ent- 
fernen, der  zuvor  mehrere  Male  pumtirt  und  mit  Jodinjoctionen  be- 
handelt worden  war.  Nach  der  ersten  i'uuciion  und  Injection  war 
der  Tumor  7  Jahre  hindurch  nicht  wieder  gewachsen.  Als  das 
Ovarinm  sieb  wieder  vergrössert  hatte,  war  dasselbe  2  mal  in  der* 
selben  Weise  behandelt  worden,  ohne  dass  man  der  Wiederföllong 
hatte  vorbeugen  können.  Nach  der  Ovariotomie  fand  man  die  vor- 
her mit  der  liyection  behandelte  Tasche  ohne  Erscheinangen  von 
Eintsttndang  oder  Eiterung  und  deren  Folgen.  B.  schliesst  daraus, 
dass  die  Jodinjectionen  bei  den  Ovarial*pysten  keine  adliäsiven  Ent- 
sUndungen  hervorrufen.  Oilbde. 


Gübshann  jr.,  £iQ  Fall  von  progressiver  Osteomalacie  bd 

einem  Manne. 

VVürtlsmb.  med.  Corresp.-Bl.  1870.  XL.  No.  le. 

Ein  bis  dahin  gans  gesunder  Mann,  Opticus,  welcher  immer 
in  guten  Verhältnissen  gelebt  hatte»  erkrankte  im  Alter  von  38 
Jahren  unmittelbar  nachdem  er  in  einer  kalten  Winternacht  bei 
schwitzendem  Körper  lange  Zeit  in  Eiswasser  gestanden  hatte  ,  mit 
Schmerzen  im  Nacken  und  Rücken,  welche  ihn  seitdem  bis  zu  seinem 
nach  10  Jahren  erfolgten  Tode  nicht  wieder  verliessen.  Zu  ihnen  ge- 
sellten sich  allmälilich  Abmagerung  und  Blässe,  (Gefühl  von  Pelzijirsein 
in  den  Extremitäten,  eine  stetig  zunehmende  Verkniminuug  der 
Wirbelsäule  und  in  Folge  davon  Athembeschwerden ,  welciie  noch 
durch  eine  bis  unter  das  Brustbein  sich  drängende  8cbilddrusenan- 
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Schwellung  sieh  steigerten.  Zuletst  warde  jede  Berfihrang,  nament- 
lich um  Rumpf,  empfiodlicb,  dabei  waren  stärkere  Fieberbewegungen 
nur  aeitweillg,  Schweisse  fast  nie  vorhanden,  der  Harn  meist  klar 
und  von  gelblicher  Farbe.  Kurs  vor  dem  Tode  wurde  der  linke 
Arm  in  Folge  des  Drucks  der  verbogenen  Halswirbel  paretisch. 

Die  SectioD  zeigte  eine  stark  bauchige  Hervortreibung  der  vor* 
deren  Brustwand,  deren  höchster  Punot  dem  3.  Rippen  paar  enti^prach, 
ebenso  waren  die  unteren  seitlichen  Bippenpartien  stark  vorgetrieben, 
die  Rippen  an  einzelnen  Stellen  eingeknickt,  8chr  biegsaam,  von 
tiefblauer  Färbung,  ihr  nicht  verdicktes  Periost  leicht  abziehbar ;  auf 
dem  Durchschnitt  die  Corticalis  zu  Papierdünne  reducirt,  das  Innere 
£U  grösseren,  eine  sclimieri^j-fettigo  röthlichc  Flüssigkeit  enthaltenden 
Hohlräumen  umr^ewandelt.  Die  Halswiibelsäiile  zeigte  starke  Lor- 
düse  und  Skoliose  mit  der  Convexität  nach  links ,  die  Brustwirbel- 
säule entsprechende  Kyp'iose.  Sämmtliclic  Wirbel,  Heckenknochen 
und  in  geringerem  Urade  die  Schlüsselbeine  und  das  Steinum  zeig- 
ten sich  von  dem  osteomalaeischen  Proces  ergriflfen ,  wie  auch  die 
nachträgliche  von  Prof.  ScHÜPPEL  vorgi  nommeno  Unter^ucliung  der 
Knochen  bestätigte.  Extremitäten  und  Kopfknochen  waren  nicht  er- 
griffen.   Der  übrige  Sectionsbefund  ergab  nichts  Besonderes. 

Bsnator. 


W.  Stewart,  On  the  nse  of  chloride  of  anunoniam  in  the 
treatment  of  suppurative  Hepatitis  and  chronic  affections  of 

the  liver. 

Lancet  1870.  I.  No.  19  n.  «0. 

Vf.,  der  bei  den  engiisclicn  Truppen  in  Indien  als  Militärazt 
stationirt  ist,  erörtert  ausführlicher  die  Therapie  der  suppurativen 
Hepatitis.  Hier  kommt  es  darauf  an,  so  früh  wie  möglich  und  ener- 
gisch  einzugreifen,  weil,  wenn  erst  Abseessbildung  erfolgt  ist,  die 
meisten  Kranken  su  Grunde  gebn.  Freilich  gelangen  die  Patienten 
selten  im  Beginn  des  Leidens  in  Behandlung,  ausserdem  aber  ist  sn 
dieser  Zeit  die  Diagnose  nicht  gana  leicht 

Im  Beginn  der  Krankheit  rftth  Vf*,  wenn  keine  Dysenterie 
vorhanden  ist,  die  Kur  mit  einem  leichten  Pnrgirmittel  su  beginnen, 
dann  reicht  er  salinische  Diaphoretioa  und  Diuretiea,  am  liebsten 
drei  Draohmen  Ammoniam  acet  mit  5  Tropfen  TiDot.  hyoso.  halb- 
•ttlndltch  oder  stflndlioh  als  Mixtur.  Dadurch  bekämpft  er  das  Fie- 
ber  und  beruhigt  das  Nwvensystem.  Abends  wird  ausserdem  noch 
Vi — 1  Drachme  Tinct.  hyose«  gegeben,  um  Schlaf  zu  erzielen.  £i'^- 
umschläge,  zuweilen  auch  warme  Umschläge  auf  die  Lebergegend 
Undern  unter  Umständen  die  Schmersen,  bei  kräftigen  Individuen 
sind  ausserdem  6—8  Blutegel  indicirt  Dabei  absolute  Ruhe,  gana 
knappe  auf  Mehl-,  Qries-,  Wassermppen,  höchstens  etwas  Bouillon 
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besehrinkte  Dilt.  Aof  diese  Weiee  gelingt  es  oft,  die  Krankheit 
fraos  BQ  beseitigen.  Aber  erat  wenn  jede  Spur  von  Fieber  und 
Schmers  gans  ▼erschwunden  ist,  kann  man  dessen  sicher  sein. 
Nicht  selten  bringt  man  nur  die  foudroyanten  Erscheinungen  aum  Ver- 
schwinden, während  der  Entsfindungsprocess  schleichend  fortbesteht. 
Dann  ist  Ammonium  muriaticnm  tXglich  Morgens  und  Abends  In 
Scrapeldosen  gereicht  von  ausgeseiehneter  Wirkung.  Der  Magen 
bekommt  ein  Gefühl  von  behaglicher  Wirme,  die  Schmersen  in  der 
Lebergegend  verschwinden  rasch,  die  Diurese  wird  sehr  reichlich, 
die  Kranken  erholen  sich  bald.  Drei  mitgetheilte  Fftlle  erläutern 
den  Effect  des  Mittels  ausfäbrlicher.  PtIbImI. 


Kleluere  Jllittlieiluugeii« 

G.  GlANUZZi  &  F.  Falaschi,  Contribnzione  ella  conoscenza  dell'  in- 

tiina  struttura  delle  Olandole  niainuiarie.  fiiyisu  s^eotificA  della  Ac- 
cademi«  de  Fisiocritici.    II.  38—40. 

lo  gras  deiMlben  Weite  wie  für  ia»  PmkreM  Ouraisi  (Cbl.  1870.  870)  ha- 
ben O.  k  F.  die  Attflbige  der  Aiiaftbnuifigliige  der  Milehdrdee  der  Knb  dnrch  In» 

jection  mit  Berliner  RUii  nachzn weisen  g'eiacbt    Dieselben  «cbeinen  im  Innern  der 

Acini  neben  dem  im  Dnrtlischnitt  injicirter  Drüben  pfets  leicht  nacbweisbaron  Cen- 

tralkenal,  ein  dem  bei  dem  Pancrea.*«  iujicirten  Hebr  äbnlichea  nar  etwas  grossmaachi« 

geree  Nels  dartiietelleii.  Weitere  Ufttheilangen  werdeo  In  Amdeiit  geatellt. 

  Boll. 

F,  Kramer,  Beitrag  zur  Kenntniss  der  Bedeutung  und  Entwicklung 

des  Vogeleies.    Verhaudl.  d.  pb^'sical.  med.  Oes.  za  Würxburg.   Neue  Folge. 

I.  129-14«.  Tal  I. 

K.  prüfte  in  einer  aneedilieeBlicb  an  mhaereiera  angettolltea  Uaterenebmig 
die  Angaben  von  Urs  über  das  Hineinwandern  der  Grannlosazelleu  in  die  Dotter 
und  die  Genese  der  Dotterkugel.  Kr  konnte  dieselben  nicht  beetütig-cn,  fand  viel- 
mehr das  Eiepitbel  stet«  schief  nach  innea  abgegränzt  (vgl.  Waldeykb,  Cbl.  1870. 198). 
Die  Dotterltagein  leitet  er  mit  Oassnaos  am  der  Dettermsise  dee  Primordialeiee 
ab,  eine  jedeeh  efaie  beetiante  Aneiebt  Aber  die  Art  and  Weiee  diene  TorgaagM 
■a  Smeera.  Bau. 


FiCK,  Einige  Bemerkungen  über  Ketlcxbcwegungen.  Nach  Vertiu 
cbea  de»  »tud.  med.  Albrkcut  EaLKiiaKTER.  Pflüobb'»  Arcb.  III.  326— $32. 
Die  Versnche  bestanden  in  eleetriieber  Beisang  dnieloer  isoliiter  Bantaerrea. 
Die  BeaetiOD  bertand  niebt  in  den  bekannten  geordneten  Bevegnngen,  wie  sie  bei 
Hanlreiinng  anflreten,  «ondern  in  einselneu  Maekeleontractioueu ,  welche  tetanisch 
waren,  wenn  der  sensible  Nerv  tetanisirt  wurde;  nur  äusserst  selten  traten  geord- 
nete liewegunpen  Hiif.  Solche  tetanische  iieaction  erfolgt«  übrigens  auch  bei  sehr 
heftiger  Heizung  dur  Haut  z.  B.  mit  gana  conceotrirtatt  Uineralelofen.  Zar  Erkil- 
rang  nimmt  F.  an,  dan  Ton  jeder  Haoteteile  anaeer  den  erregendea  aaeb  bemneade 
Fasern  abgeben,  welche  die  Uebertragnng  der  Beise  anf  die  Bahnen  der  geordneten 
Kefleze  TerhiDdem,  daM  aber  diese  H4  mmnngsfasern  nur  durch  starke  Hautreiae 
oder  bei  unmittelbarer  electriscber  Krreguug  der^  Nervenstämmcben  in  ThRtigkeit 
kommen.   (Vgl.  Cbl.  1869.  566.  1870.  2ll.)  *  «oewlhal. 
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BOttcbbb.  Eisrnschitz. 


A.  BÖTTOBBB,  Polypöses  Myom  des  Ilenms.  Areb.  d.H«llk.  XL  l»*l8a 

Die  bMelirielMBO  OMcbwuIst  ist  flW  wallnuMgMNM  and  hat  ihrm  SiU  im 

Ileoin.  Dasselbe  ^cigt  hier  scboti  von  aoMen  eine  spitEwiukeliie  Koicliung,  welcher 
ionen  eine  erhebliche  Stenose  und  ober-  wie  uoterhulb  ein«  starke  Dilatation  des 
Darmrobrs  entopricbt.  Auf  einem  Lütigadurcbschoitt  des  Tumors  und  des  Darms  in 
toto  «rkennt  man  ein«  dm  iiolbig  abgeraadatra,  mit  8diMmb*iit  bedecktMi  Plldi* 
dM  Polypen  gegenübarllefead«  IriditMfSrmige  Biasiabaag,  eine  Artnmgekebr- 
ter  Divertikelbildnng,  verbunden  mit  Verzerrung  und  «cbwieliger  Verdickung 
des  benachbarten  Gekrösabechnittf.  —  Wa«  die  Zusammensetzung  der  Geschwulst 
lelbst  anlangt,  »o  uuttirttcheidel  mau  3  Schiebten:  die  innerste  ist  die  stark  verdickte, 
im  weseDtlieh«!  aber  uiTerlnderte  BcUtfmbevi;  dun  folgt,  ihr  parallel,  eine  elwae 
•ebmalere  granweiMe  Lage«  «el^  ane  drenltr  Tertanfnide»  (in  ikrer  kttraeelen 
Dimension  Tom  Schnitt  getroffenen)  Mnskelfuern  besteht  und  die  betrBchtticb  rer- 
breiterte  Ringsmuskelscliiclif  darstellt.  Die  Hauptmasse  endlich,  welche  aus  einem 
derben  uurcgelmlwsig  vertitzten  Oewebe  besteht,  wird  von  Muskel-  und  Bindegewebs- 
balken  gebildet,  wetebe  Torwiegend  in  einer  au  den  SKrei  eraton  SeUeblen  lenk« 
reebten  Riebtnng  btniieben  nnd  von  aaUreidien  Oeffaien  nnterlwodien  «erden. 
Resondere  Beaebtnng  Terdient  der  Umstand,  dass  die  letzteren  in  nnverbtltniss- 
mässip  grosser  Menpe  im  Cetitrum  des  Polypen  angelroffon  werden,  wo  sich  zugleich 
eine  sehr  reioblicbe  Entwicklung  von  derbem,  zum  Theil  fetthaltigem  Bindegewebe 
TorfindeL  -  Diese  Anordonug  der  Gewebstbeile,  wonaeb  Gettaee  ond  tMdialtife 
Bindegewebe  das  Centrum  der  ron  der  Llogsmnakelaebiebt  dee  Darme  anagebendea 
Wucherini [THniasse  bilden,  zusammengehalten  mit  dem  Umstand,  dass  grade  dieser 
Abschnitt  der  Spitze  des  Knickungswiukels  entspricht,  lassen  dem  Vf.  folgende  Deu- 
tung am  plausibelsten  erscheinen:  In  erster  Linie  handelte  es  sich  um  eine  partielle 
Einitälpung  dea  Darma,  die  n  eiaer  Verwaduuag  der  beiden  gegeneinander  lie- 
genden aeriiaett  Pllebeu,  cur  Veniebnng  und  Wnlatong  dee  Meeealerinma  nnd  au 
den  Adhftreniea  In  der  Umgebung  fährte.  NachtrKglicb  erat  kam  es  sa  einer  Hy- 
perplasie der  der  serösen  Narbe  nächst  anliegenden  Längsmuskelscbichten,  wodurch 
die  bereits  bestehende  trichterförmige  Einziehung  einerseits,  die  Verengerung  dea 
Danna  aodereraeila  nur  gesteigert  wurde. 


EiSENSCHlTZ,  Tuberkel  des  Rttckenmarks.  Jabrb.  l  Kiaderbeilk.  III.  t.  H. 

224—227. 

Bei  einem  3'/fJäbr«  Knaben  stellte  sieb  plötzlich  —  nur  in  den  8  letzten  Ta- 
gen war  Scblaflodgkeift  und  balliger  Kopftebmen  Torbanden  —  eine  LIbmang  der 
unteren  Ertremitlten  nnd  der  Harablaae  ein.  Damit  verband  aieb  eine  Vermiode- 
rang  der  Sensibilität  im  ganzen  Bereiche  der  unteren  Kxtrcmitäteu  und  eine  voll- 
stSndige,  bis  zum  8.  Hriistwirbel  «ich  hinauf  erstreckende  Analgesie,  welciie  den 
aonst  sehr  reizbaren  Kranken  auch  bei  den  schmersfaaitesten  Proceduren  indifferent 
bimben  lieaai  Dagegen  war  die  Reflestbll^eit  darebaoa  eibaltaa.  Naehdem  noch 
Deenbitna  biaangetraten  war,  erfolgte  6  Woeben  apiter  der  Tod. 

Unter  den  Resultaten  der  Autopsie,  welche  den  Befund  eiaer  generalisirten 
Tuberciilose  ergab,  verdient  nur  das  besonders  hervorgolioben  zu  werden,  dass  sich 
neben  einer  ziemlich  aui^gebreiteteu  Miliartuberculose  der  Pia  mater  cerebralis  auch 
8  foat  bobuengrosse  ku^igü  Knoten  in  der  rechten  KlelnbImbemiapbKre  nnd  ein  Aber 
arbaengroeaer  Knoten  von  demaelben  Anaeeben  im  untern  Tlieil  dee  Braatmarfca 
vorfanden.  Der  spinale  Herd,  dessen  Sitz  wenigstens  schon  wibread  dea  Lebena 
mit  Sicherheit  hatte  bestimmt  werden  köuneu,  lagerte  in  der  grauen  Substanz,  wäh« 
rend  die  weisse  nur  stark  gequollen  und  etwas  erweicht  war.  Die  Häute  dea 
Bfiekaamarka  boten  keine  Verlndarung.  Poufiok. 


.».IM     -A         '•■O"»»»**««  ™*n  "«e«™  Dr.      Kosen  thal,   B«rUa,  Frio.lrkl»». 

g^lMa.  od«^  (unter  BatsaMasa)  an  die  VerUfcgihMdJon^  Bm^^  adreMiren. 

Vertag  jrom  Aufeat  HIraahwaid  In  JBteÜiiT^  Dreck  vM  fi.  S.  a«raiaaa  In  Bm^~~ 
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für  die 


medicinischeD  Wissenschaften. 


Unter  Mitwirkung  von 

L  Inm»  n.  Utaff  oi  C  VcHplnl 

mdiglft  Ton 

J.  Rosenthal. 


1870.  30.  Jliili.  No.  34. 


■nliAltt  8  CHI  KID  KB,  Oertlicbe  Wärmeeotwickelnog  bei  finUüodiiug  (Orig.- 
Mitth.)   —   BiBiPKMBAOR,  Chinin,  hjdrochlornt  bei  Totda  eonTolaiTm  {Ong.» 

Mhth.)  — 

OsBB,  endogene  Bildung  von  Eiterlcürperchen.  —  Ooloi,  feinerer  Bau  des 
0«Uma.  ^  Kh«blmanh,  ßclilicHsnngx-  und  OeffoongtttttMMM.  —  ob  Baby,  Hers- 
raptnr.  —  Albarvs,  Tuberculose  des  Bauchfelles.  —  Voobl,  Nägel  b«i  AeberhnftMi 
KrankbeilM.  —  Chabcot  &  JorFBoy,  eMentielle  Kinder läbmaug.  — 

QviMCKK,  Inhibition.  —  Nbifislo,  OalimfiBlel.  —  Löwb,  Nene  Methode  nur 

Beatimmnn^  6ei  Traiibcnztickers.  —  Lbtrnnbur,  Knochennnht.  —  Dcplat, 
Untemcbeulteüuxation.  —  Zülcb;  Lbbbbt,  Sjrpbilisbehandlung.  —  Kbühbot, 
JodnÜDflD*  ^~ 

Anseif  e. 


ikbm  die  MUete  Winiie-Entwiekeluiig  bti  der  Entzttndima. 

Von 

Dr.  Riidolpli  Hcltnelder, 

Privatdocent  in  Königsberg.- 

Zur  Entscheidung  der  vielfach  discutirteu  und  iu  verschiedenem 
Sinne  beantworteten  Frage,  ob  in  Entzündungsheerden  eine  Quelle 
•elbttständiger  Wärmeproduction  enthalten  sei,  dürften  Messungen 
der  TemperatardiffereM  entsIlDdeter  Gewebe  and  dee  Bectum  am 
UenseheD  nieht  nnwillkommen  sein.  Meines  Wissens  ezistirt  nur  eine 
£inselmessnng  ven  Billbotb»  der  den  Orand  einer  Phlegmone  kllter 
fiund,  als  das  Rectam.  Ein  analoges  Resultat  erhielt  er  bei  swei- 
maligem  Vergleich  von  Wunden  mit  der  gesoblossenen  Achsel* 
höhle. 

Die  nachstehenden  Bestimmungen,  welche  ich  (in  der  hiesigen 
chirurgischen  Klinik)  mit  einem  sehr  genauen  OusSLBBfschen  Ther 
mometeTi  das  successiFe  in  die  Vergleichsstellen  eingesenkt  wnrde^ 
aogestellt  habe,  sprechen  Übereinstimmend  gegon  die,  bekanntlieb 

VUL  Jahrgaaf .  U 
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▼OD  JoHM  Simon  und  0.  Weber  Tertratene  Bebaaptang,  dass  pe- 
ripherische EntzünduDgsheerde  wärmer  seieiii  alt  das  arterielle  BhiL 

1.  Zwei  Zoll  tiefe  Fistel  bei  Necrosis  huraeri.  Ein  vor  we- 
nigen Stunden  um  die  Fistel  entstandenea  Eiyaipelas,  das  einen 
groeeen  Theü  des  Oberarms  einnimmt. 

Fistel :  38,9». 
Rectum:  38,9^ 

2.  Acute  Lymphadenitis  in  der  Inguinalbeuge.  Starke 
Schwellung,  Röthe,  Schmerzhaf)tigkeit|  keine  Fluctuation.  —  Kleiner 
fUnstich  (nach  dem  sich  eine  gelbliche  serdee  Flüssigkeit  entleert), 
tun  das  Thermometer  2  Zoll  tief  einzuführen. 

Wunde:  38,50. 
Rectum:  38,7®. 
Am  folgenden  Tage,  Wunde:  38,6^. 

Rectum:  38,7«. 

3.  Necrosis  mandibulae.  —  Incision,  Entfemong  des  Se- 
questers. —  Das  Thermometer  wird  jedes  Mal  schräge  2  Zoll  tief 
bis  zum  Gründe  der  Wunde  eingeführt.  —  Mässig  starke  Reaction 

nach  der  Operation. 

Am  1.  Tage  nach  der  Operation:  Wunde:  31, V,  —  Rectum:  38,0o. 
n         u      ff     n  ff  n      37,7*.  p,  37,9*'. 

II   3.     I,      i9      n  ff  ff      37,6*.  n  37,9*^. 

n   4.     yf      ft      M  ff  n       37,7®.  38,0®. 

»»   5«     »      >»      »  tf  tf      37,9**,  „  38,1®. 

»»   6.  II  II      37,6®.  „  37,9**. 

»>   7.  ),      „  )|  II      37,4**.  37,4*^. 

4.  Mastitis,  seit  8  Tagen;  —  Incision.  —  Oberhalb  dieser 
Incision  entwickelt  sich  ein  neuer  Abscess,  unter  welchem  die  Haut 
sehr  gespannt  und  geröthet.  Es  gelingt  von  der  Oeffoung  aus  in 
diese  frisch  entzündete  Partie  zu  gelangen ,  welche  übrigens  ziem- 
lich dicht  unter  der  Haut  liegt  Das  Thermometer  wird  IVt  '2<>11 
lang  eingeführt  und  ergiebt: 

Wunde:  37,6®. 
Rectum:  38,2®. 

Der  Volletftndigkeit  wegen  gebe  ich  noch  folgende  Beobach- 
tongen. 

5.  Acute  Lymphadeniti3  in  der  linken  Inguinalbcuge;  —  Haut 
geröthet,  stark  gespannt.  —  Das  Thermometer  wird,  bei  stark  flectir- 
tem  Oberschenkel,  in  die  linke  Inguinalbeuge  gelegt,  so  dass  es 
überall  von  der  Haut  umgeben  ist  und  seigt  eine  Temperatur  von 
38,0®;  eine  ebenen  hohe  Temperatur  aeigte  es,  nachdem  ei  in  die 
reebtOi  niobtentsündete  Inguinalbeuge  gebraeht  war.  — Bectnm:  d8|7^ 

Eine  eeit  mehreren  Wochen  bestehende  Fistel  nach  EzarticuUuio 
hmnerii  8  Zoll  tief.  Ghiteri  dicker  Eiter. 
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Fktot:  37^. 
Rectam:  37^. 

Eine  leit  Jahren  bestehende  Fiatel  wegen  Giriee  des  Darni- 
beinfl,  3  Zoll  tief.  DOnner  wAnriger  Eiter;  adeoutieehe  Gnum- 
tationen. 

Fietel:  37,6».  (Thermom.  3  Z.  tief  eingeC) 
Reetnm:  37,6*. 

8.  Alte,  2  Zoll  tiefe  Piitel  im  oberen  Theile  des  Oberschenkel 
naeh  abgeUnfoner  Gozitis. 

Fistel:  37,8*. 

Rectum:  38,2» 

(Das  Thermometer  wurde  jedes  Mal  in  das  Reotam  ebensotief 
ebgefthrt,  wie  in  die  Wunde  resp.  Fistel).  — 

Diese  Messungen  am  Menschen  bestätigen  J.  Hdntbb's  An- 
nahme, dass  die  Temperatur-Erhöhung  entzündeter  Organe  nur  der 
durch  den  Blutstrora  zugeleiteten,  nicht  an  Ort  und  Stelle  (etwa  durch 
lebhaftere  Oxydation)  im  Gewebe  gebildeten  Wärme  ihren  Ursprung 
verdanke,  eine  Annahme ,  die  zuerst  BiLLROTH  zu  beweisen  suchte, 
aber  auf  Grund  nicht  ausreichender,  experimenteller  Erfahrungen 
den  Angriffen  0.  Webeb's  gegenüber  zu  behaupten  sich  nicht  für 
berechtigt  hielt,  die  jedoch  vor  Kurzem  in  H.  JaCOBSON's  und  M. 
Bernhardts  thermoelectrischen  Untersuchungen  eine  neue  Stütze  ge- 
wonnen hat. 

Königsberg,  6.  Joli  1870. 


Ueber  die  Anwendimg  des  CMnhi.  hydrocMorat  bei  Tuisie  eomniiiivi.  — 

STsdi  «ifenen  B6ol»aebtiiiig«n  tob 
pnkU  Ani  iu  ▲•alarhof  bm  StolMnbMh. 

Bei  der  thatsäehlidisn  fiifolgloeigkeit  sftmmtlioher  Bebaadlongs- 
weisen  dee  Keaehhilstens  seheiDt  es  mir  geboten,  anf  ein  Mittel  auf- 
merksam zu  machen,  welches  mir  in  einer  kleinen,  In  den  Eioael» 
keiten  jedooh  recht  heftigen  Epidemie  dieses  Jahres  eminente  Dienste 
geleistet  hat  Es  ist  dieses  das  Cbinin.  hydrochlorat.,  welches  ich 
nach  dem  Vorgänge  von  Prof.  3m  (Jahrbücher  f.  KinderbeiliL.  L  3«) 
In  diesen  Fällen  in  Anwendung  gesogen  habe. 

Das  Resultat  war  in  allen  reinen  Fällen  (Complicationen  habe 
Ich  nicht  beobachtet)  ein  wirklich  Überraschendes,  nachdem  ich  die 
richtige  Dosirung  mir  aus  den  Beobachtungen  selbst  abgeleitet 
hatte  und  hierin  liegt  nach  meiner  Ansicht  die  Hauptsache.  Die 
Dosen  müssen  meist  relativ  gross  genommen  werden.  Prof.  BlNZ 
hatte  in  der  berührten  Mittheiluug  zwar  schon  darauf  aufmerksam 
gemacht;  ich  fand  indessen,  dass  man  unter  Umständen  noch  weiter 
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OsBA,  eudo^ne  biiduug  you  Eiterkörpercbeu. 


geben  mtiss,  d«  ich  in  einem  Falle  erat  bei  Boeb  grOssereD  Dosen, 
dann  aber  auch  rasebe  Wirkang  eraielte. 

In  den  in  meiner  Beobacbtong  gekommenen  Fällen  acbwankte 
die  wirksame  Dosis  nach  Alter  (3  Wochen  bis  8  Jahr)  nnd  Heftige 
keit  der  Erkrankung  von  0,1~-1}0  pro  die. 

Anderweitige  Mittel  kamen  nicht  zur  Anwendung}  in  einzelnen 
Fällen  waren  die  Kinder,  unbeschadet  der  Wirkung,  genöthigt,  der 
ärmlichen  Verhältnisse  wegen  sich  fortdauernd  den  Unbilden  der 
ranben  Witterung  auszusetzen. 

Contraindicationen  kenne  ich  keine,  da  Intoxicationserscheinun- 
gen  in  meinen  Fallen  nicht  vorkamen  und  dann  nur  eine  Verringe- 
rung der  jedenfalls  schon  wirksam  gewesenen  Dosis  nötbig  machen 
werden. 

Die  Wirkung  ist  eine  wirklich  prompte  zu  nennen;  in  dem  hef- 
tigsten Falle  war  48  Stunden  nach  Gebrauch  des  Mittels  sowohl  die 
Stärke  wie  Häufigkeit  der  Anfälle  in  der  Abnahme  begriffen,  wie 
dies  auch  die  beginnende  Resorption  einer  totalen  Blutunterlaufung 
bei  der  Conjuuctiv.  bulb.,  die'  bis  dahin  stetig  zugenommen  hatte, 
objectiv  erkennen  liess. 

•Zar  Verhfitung  der  Wiederkehr  habe  ich  nach  Sistirung  der 
AnflÜle  mit  £rfolg  noch  kleinere  Dosen  eme  Zeit  lang  nacbgebraooben 

Sollte  diese  Kotis  die  wflnschenswerthe  Veranlassung  zur  ander- 
weitigen Erprobung  dieses  ICittels  werden,  so  bin  ieb  Oberieogt, 
dass  die  Oollegen  gleich  mir  yoUständig  damit  sofrieden  sein 
werden. 


OsER«  Ueber  endogene  Bildung  von  Eiterkörperchen  in 
der  Gonjunctiva  des  Kaninchens. 

fltaiOKis,  Stodlaa  ens  dam  Insfitsto  Dir  expAriaiMit.  Pathologie  in  Wion.  1870. 

p.  74—86.  %  HoUscba. 

Zum  Studium  der  verschiedenen  Stadien  der  epithelialen  Eite- 
rang  wählte  Vf.  die  Gonjunctiva.  des  J£aninchens  und  als  reizen- 
das  Mittel  Ammoniak  in  verschiedenster  Concentration.  Schon 
dorch  Einträufeln  ganz  schwacher  tiösungen  (1:  100)  kann  man 
einen  katarrhalischen  Zustand  erseugen,  welcher  innerhalb  24 — 36 
Stunden  abläuft,  während  die  Application  der  unverdünnten  (käuf- 
lichen) Substanz  eine  lebhafte,  weit  in  die  Tiefe  greifende  Entzfin- 
dong  hervorruft. 

In  dem  durch  diese  Proceduien  gebildeten  Secret,  welches  mit 
indifferenten  Flüssigkeiten  veimibiht  zur  Untersuchung  kam,  fand 
Vf.  ausser  Eiterkörperchen  von  gewöhnlicficni  Aussehen  eigenthümlich 
sarte,  meist  homogene,  seltener  fein  granulirto  Zellen  mit  einem  oder 
mehreren  Kernen,  welche  durch  ihr  Ausseben,  sowie  durch  den  Man- 
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gel  jeglicher  PormiDcleraDg  (auch  auf  dem  Wlfmetisch)  leUiaft  an 
die  TOD  CoHNHEIM  an  der  Froschzun/?e  beschriebenen  Formen  erin- 
nerten (Cbl.  1867,  p.  792).  Was  die  EpithelaeUen  anlangt,  so  triA 
man  neben  ▼öllig  unveränderten  solche,  in  denen  neben  dem  distin«^ 
ten  Kern  noch  mehr  oder  weniger  scharf  begränate  Inselchen  einer 
mehr  undurchsichtigen  Zelienmaeie  hervortreten,  und  eine  Reihe 
weiterer,  an  der  man  stufenweise  Uebergänge  von  jenen  leichten 
Trübungen  oder  Verdichtungen  des  Protoplarma's  bis  zu  scharf  um- 
schriebenen kernartigen  Einlagerungen  zu  verfolgen  im  Stande  ist. 
Die  letzteren  sind  mitunter  in  einem  durchsichtigen  höhlenartigen 
Raum  gelegen,  ja  zuweilen  finden  sich  sogar  mehrere  solcher  rund- 
lichen Gebilde  sei  es  in  einer  geraeinsamen,  sei  es  in  verschiedenen 
Cavitäten,  welche  mit  einander  zu  comrauuiciren  scheinen.  Endlich 
trifft  man  auch  auf  Epithelien  mit  einer  oder  mehreren  Blasen  von 
derselben  Beschaffenheit,  welche  aber  ganz  leer  sind. 

Es  fragte  sich  nun,  ob  die  in  jenen  hohlen  Blasen  enthaltenen  Kör- 
per in  der  That,  was  im  Hinblick  auf  ihr  Aussehen  zu  vermuthen  war, 
Eiterzellen  seien.  Da  sich  auch  selbst  nach  Zusatz  von  Essigsäure 
nicht  entscheiden  Hess,  ob  dieselben  einen  Kern  enthielten,  wandte 
Vf.  aein  Augenmerk  nm  ao  lebhafter  anf  etw^ge  FormTeribideningen. 
In  einer  grossen  OyllnderaeUe  aus  Secret  naeh  3tägiger  Reiiung  be- 
obaobftete  Vf.  eine  ttmftngliehe  Blase,  welehe  nngefthr  die  Mitte  der 
Zelle  einnahm  und  in  Folge  einer  einseitigen  kernhaltigen  Verbrei- 
terung ihrer  Wand  auf  dem  Durchschnitt  wie  ein  Siegelring  aussah. 
Nach  oben  und  nach  unten  von  derselben  findet  sich  kömiges  jeder^ 
seits  einen  Kern  flihrendes  Protoplasma.  Das  Innere  des  beschriebe- 
nen Hohlraums  birgt  5  Eiterkdrperchen  fthnliche  Elemente,  an  denen  es 
dem  V£  gelang,  mit  Sicherheit  FormTerftnderungen  sa  constatiren.  ' 
Eins  derselben  streckte  sogar  einen  Fortsatz  von  wechselnder  GrOsse 
und  Gestalt  durch  die  Zellwandung  hindurch  und  nachdem  demselben  all- 
mählich der  Rest  der  Zelle  gefolgt  war,  kam  es  nach  Verlauf  einer  halben 
Stunde  zum  definitiven  Austritt  des  ganaen  Körperchens,  welches  auch 
ausserhalb  wieder  lebhafte  Bewegungen  ausführte.  Weiter  sah  Vf. 
eine  grosse  rundliche  Zelle  mit  deutlichem  Kern  und  2  kleinen  leeren 
Vacuolen,  in  welcher  sich  ausserdem  ein  scharf  abgegränxter  kern-' 
baltiger  Körper  unterscheiden  lässt.  Der  letztere,  der  an  Umfang 
eine  Eiterzelle  weit  übertrifft,  gehört  aber  der  Zelle  nicht  in 
seiner  Totalität  an;  sondern  ein  gewisser  Abschnitt  von  ihm  ragt  in 
Form  eines  gestielten  Polypen  aus  ihrem  Leib  hervor,  wovon  sich 
Vf.  durch  mannigfache  Drehversuclie  und  Betrachtung  von  verschie- 
denen Seiten  her  aufs  bestimmteste  zu  überzeugen  vermochte. 

Nachdem  Vf.  hierdurch,  wie  er  glaubt,  die  Bewegungsföhigkeit 
der  fraglichen  Körper  und  damit  ihre  Eiterzellen  Natur  entschieden 
hat,  wendet  er  sich  zu  der  Art  ihrer  Entstehung.  Das  Auftreten 
der  geschilderten  dichteren,  sich  gleichsam  heraushebeuden  Particen 
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des  ZelieDleibs  betrachtet  er  als  das  erste  Stadium  der  endogenen 
Bildung  von  Eiterzellen.  Dadurch  dass  sich  diese  Stellen  mehr  und 
mehr  gegen  die  anders  beschaffene  Umgebung  abgränzon,  bildet  sich, 
gewissermassen  als  Trennungsschicht,  jene  hyaline  Blase,  welche  dann 
jene  ausgesonderten  Abschnitte  des  Protoplasmas  zu  beherbergen 
scheint.  Auf  Qrund  der  continuirlicben  Reihe  von  Bildern,  welche 
die  verschiedenen  Entwicklungsstufen  dieses  Vorgangs  aufzeigt,  ist 
Vf.  der  Ansicht,  dass  es  sich  nicht  darum  handle,  z\i  entsebeideD,  ob 
die  in  den  Blasen  vorhandenen  Eiteraellen  eingewandert  oder  «ato«h- 
thon  entstanden  seien;  sondern  bloss  danmi,  ob  neben  der  Mtoobtbo- 
nen  Entstehung  aoob  nocb  eine  Elinwandenmg  von  nassen  statt  finde. 
—  Daas  die  letstere  Möglicbl^ut  in  der  Tbat  emstUeb  in  Betraebt 
sn  lieben  sei,  gebt  wie  Vf.  sieb  selbst  einwendet,  ans  der  bernts 
erwähnten  fieobaebtnng  Ton  gleicb  bescbaffenen  bomogenen 
Blasen  ebne  geformten  Inbalt  bervor.  Vt  war  jedocb  niebt 
im  Stande,  über  diese  Frage,  die  er  jedocb  in  Anbetraobt  dea  posi- 
tiven Ergebnisses  naeb  der  andern  Rtcbtong  aanicbst  flOr  sebr  nnter- 
geordnet  bil^  eine  bestimmte  Entsebeidung  in  erlangen.  PMiik. 


GoLGi,  Sulla  Sostaosa  connetiva  del  cervello. 

CommiuieuioM  del  G.  Bizsosbro  letU  neir  ftdorsniA  del  7  aprile  1870.  Estratto 
dsi  BeodiMBli  M  SU  btitato  Lombwrdo  di  Sciens»  •  L«tt«r«.  Mm  U.   VoL  HL 

Fmc.  VII.    8.  8. 

Auf  feinen  Schnitten  von  Stücken  der  Grosshirnrinde,  die  24 
bis  48  Stunden  in  einer  halbprocentigen  Lösung  von  Osminumsäure 
erhärtet  worden,  sieht  man  durch  das  ganze  Gewebe  zcrsteut,  sahl- 
reiche  runde,  ovale  oder  sternförmige  Zellen,  von  deren  Protoplasma 
nach  den  verschiedensten  Richtungen  hin  sehr  lange  und  feine  dtiu- 
kelbraangefärbte  Fortsätze  ausgehen,  die  theils  mit  denen  der  be- 
nachbarten Zellen  anastomosiren,  theils  sich  in  der  gleichförmig  grau 
gefiürbten  feinkörnigen  Nenroglia  verlieren,  tbeils  (und  swar  ist  dies 
die  überwiegende  Anaabl)  an  den  Blutgefässen  geben,  wo  sie  stob 
entweder  direct  an  der  Gefksswand  (Capillaren)  oder  an  der  Lympf- 
.scheide  (grössere  GMsse)  inseriren. 

Aaf  diesen  Sebnitten  beobaebtet  man  ebenfalls»  dass  die  Gebim- 
sabstana  stets  im  nnmittelbaren'  Contakt  mit  den  Gefilsswandungen 
stebt  Niemals  konnte  em  freier  Zwiscbenraum  awiscben  der  Gebim- 
snbstana  nnd  der  Lympfrcbeide  wabigenommen  werden,  wie  ein 
solebes  allerdings  an  in  Kali  btcbromicmn  erbirteten  Präparaten 
oder  in  soloben,  die  aas  2<^3  Standen  in  der  Osmiumldsang  gelege> 
nen  und  dann  sor  weiteren  Erhärtung  in  Alcohol  gethan  waren. 
(Methode  yon  Roth  vgl.  CbL  1869. 390.)  Vf.  steht  daher  nicht  an,  ao* 
zunehmen,  dass  diese  von  Roth  und  Ebbbt  (Cbl.  1870)  besebriebenen 
Räume  nur  Konstproducte  sind. 
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In  dem  oberfl&chlicbston  Slimlnni  der  grauen  Substans  findan 
lieh  diese  Bindegewebssellen  in  sehr  grosser  Anzahl.  Ihre  ausser- 
ordentlich langen  und  feinen  Fortsätze  bilden  dort  ein  so  dichtes  und 
unregelmässiges  Netz,  dass  man  ihre  Beziehungen  zu  den  Gefässen 
nicht  deutlich  erkennen  kann.  In  den  tieferen  Lagen  nimmt  ihre 
Anzahl  allmählich  ab  und  die  rooleculäro  graue  Masse  an  Ausdehnung 
beträchtlich  zu,  so  dass  in  den  Regionen  der  Ganglienzellen  und  noch 
mehr  in  der  weissen  Substanz  sie  bereits  nur  noch  sehr  selten  sind.  ' 

Durch  sorgfaltige  Zerzupfung  von  Stücken  der  Gehirnsubstanz, 
die  nach  einer  leichten  Erhärtung  in  Kali  bichromicum  erhärtet  und 
dann  12 — 24  Stunden  in  Jodserum  maccrirt  sind,  gelingt  es  sehr 
zarte  Biudegewebszellen  mit  10,  15  und  häufig  20  und  noch  mehr 
äusserst  feinen  Fortsätzen  zu  isoliren.  Dieselben  sind  von  etwas 
Terscbiedener  Form,  je  nachdem  sie  aus  den  oberflächlichen  oder 
tieferen  Lagen  der  Windungen  stammen.  Die-  meisten  sind  rund  oder 
OTid,  bfliitMii  «hit  OMMlMre  Menge  P^wtoplMma  and  sahMeke^ 
grösfltentbdlf  starke  und  atarre,  hiofig  bis  wn  0,2 — 0,3  m.  lange 
Fortaitse»  Die  Zellen  der  tieferen  Sobiebtain  sind  immer  abgerundet, 
beaitaeD  nur  eine  sehr  geringe  Menge  aarton  Protoplaama'a  and  ihre 
FoKtsItae  «id  weniger  aaUrdich  and  yon  aasserordentlieker  Fein* 
bait  —  Aacb  frißt  num  »  den  MaoeratioiMprIparaten  aiebt  aeltSD 
isoKrte  Blatgeftsae,  deren  Wandangen  ▼ersobiedena  aabr  aarte,  bald 
aabr  korae,  bald  aebr  lange  Fiden  anbaftan,  denn  Varbindang  mit 
Zellen  binfig  naebaawaiaaii  Ist. 

An  nach  gans  derselben  Matboda  gewonnenen  Zersupfunga- 
Präparaten  der  Eleinhimrinde  wurde  ausser  dem  durchaus  mit  dem 
des  Grosshirns  identiscben  Verhalten  der  GefiUe  noeb  armittalt,  dasB 
Tiele  der  Zellen  der  graaen  Schicht  mit  rundem  Kern  und  sparsamen 
und  cartem  Protoplaansa,  sowie  eine  grosse  Anzahl  der  ähnlichen 
Zellen  ans  der  sog.  grauröthlioben  Scbiobt  verschiedene  sehr  lange 
und  sehr  feine  Fortsätze  besitaeOy  wibreod  dieselben  an  weniger  er- 
härteten Stacken  gewdbnlicb  nor  von  feinkörniger  Subatana  umgeben 
erscbeineo.  Boll. 


W.  Emgelmaiin,  Beiträge  zur  allgemeinen  Muskel-  und  Ner- 
venphysiologie. 

Zw^ter  Artikel:  Ueber  den  SchlieBsungs-  QBd  Oeffining»» 

tetanns* 

FivUHn's  Anb.  10. 106*414. 
Im  ersten  Artikel  bat  £.  die  Uebareinatiromang  aacbgawiaaaai 
walaba  awiaoben  dam  Uralar  aineraMla  und  den  quergaatraiftaD  Moa- 
kab  and  Nerven  anderaraeita  binaiebtUcb  der  eleotriioban  Baisoiit 
Galtang  hat  (OU.  187a  471.)  Nor  in  Baang  «of  den  von  FfLO» 


Digitized  by  Google 


686 


BMHMum.  fMillMMOfi*  «ad  OtAmaflttoiMiM. 


an  liewbriebenen  SchliessungstetaDas  und  den  RiTTBR'scben  Oeff- 
Dungstetanus  gilt  diese  Uebereinstimoiimg  nicht,  denn  die  an  der 
Kathode  dauernd  stattfindende  Reizung  vermag  sich  im  Ureter  und 
im  quergestreiften  Muskel  nicht  fortzupflanzen,  wie  iHes  doch  zur  Er- 
klärung des  iSchliessnnp^stetanus  am  Nerven  angenommen  werden 
roüsste.  Um  diesen  Widerspruch  aufzuklären,  suchte  E.  die  Bedin- 
gungen für  das  Zustandekommen  des  Schliessungs-  und  des  Ocffnungs- 
tetanus  genau  festzustellen,  und  er  kommt  zum  Ergebniss,  dass  beide 
nicht  unmittelbare  P^olgeu  des  Stromes  sind,  sondern  aus  anderen 
Ursachen  vorhandene,  durch  den  Strom  verstärkte  Reizungen.  Der 
Schliessungstetauus  tritt  nämlich  immer  nur  bei  solchen  Präparaten 
ein,  welche  nach  einiger  Zeit  auch  spontan  zu  zucken  begannen, 
wie  dies  beim  Vertrocknen  der  Nerven,  besonders  leicht  aber  bei 
den  Nerven  solcher  Frösche  eintritt,  die  lange  Zeit  in  der  Kälte  auf- 
bewahrt, erst  kan  vor  dem  Versuch  in  die  wärmere  Luft  kMnen. 
Die  Veriürkmig  tritt  natflrlicb  nur  in  den  Stelkn  der  Nerven  ein, 
wo  die  Erregbarkeit  dorcli  den  Strom  erhöbt  wird.  Dies  erklärt, 
warum  der  ScblieBSongetetanna  bei  starkem  enfsteigenden  Strom  niobt 
auftritt«  Um  jedoch  m  Tentehen,  weshalb  anch  starke  absteigende 
Ströme  den  Scblieasangstetanns  nicht  geben,  daau  reichen  die  PvlO- 
QBB'sehen  Angaben  ttber  Eleetrotonns  nicht  ans.  £.  findet  Jedoch, 
dass  bei  starken  St r.ömen  an  der  eztrapolaren  katelectro- 
toni sehen  Strecke  snnäohst  der  Kathode  die  Erregbar- 
keit herabgesetst  sei,  dass  diese  Herabsetanng  mit  der  Entfer- 
nung von  der  Electrode  abnehme^  um  in  noch  grösserer  Entfernung 
in  Erhöhung  aberaagehn. 

Der  Oeffiiongstetanus  tritt  bei  normalen  Nerven  nach  E.  nie- 
mals ein,  ausser  nach  sehr  lang  dauernder  Schliessung  in  Folge  von 
Vertrocknung.  Dagegen  tritt  er  stets  bei  erkältet  gewesenen  Nerven 
ein  und  ist  hier  durch  Verstärkung  der  vorhandenen  „unmerklichen 
Beise''  im  Gebiete  des  verschwindenden  Anelectrotonus  bedingt 

Diese  unmerklichen  Reize  bei  Vertrocknung  und  Wiedererwär- 
mung erkältet  gewesener  Nerven  vergleicht  £.  mit  den  Erregungen 
gedrückt  gewesener  sensibler  Nerven. 

An  den  Herzfasern  des  Vagus  konnte  DoNDEUS  niemals  etwas 
dem  JSchliessungs-  oder  Oeffnungstetanus  Analoges  nachweisen.  Die 
an  den  Sinnesorganen  beobachtete  dauernde  Erregung  während  der 
Dauer  des  Stromes  beruht  vielleicht  nur  auf  einer  Eigenthiimlichkeit 
der  Endapparate,  vielleicht  auch  auf  kleinen  Schwankungen  der 
Stromdichte,  welche  dabei  kaum  zu  vernjciden  sind.  Dagegen  sieht 
man  am  Ureter  zuweilen  periodische  Contractionswellen,  die  eine 
ähnliche  Ursache  su  haben  scheinen,  als  die  am  Nerven  beobach- 
teten, d.  h.  eine  Ventärknng  vorhandener  schwacher  Reise  dnreh 
den  •Strom«  Bwtnttui 
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J.  DB  Bart,   Fälle  von  Henraptnr. 

DentaehM  Ar«h.  t  klln.  Med.  Vif.  16S  nnä  16». 

Vf.  beobachtete  den  folgenden  Füll  von  Henroptur.  Eine  72- 
jährige  Fraa,  welche  bisher  nar  Anfallsweise  an  Gallensteinen  gelitten 
hatte  und  noch  aiemlich  kritfligwar,  erkrankte  nach  längerem  unge- 
trfibtem  Wohlbefinden  pldtslich  mit  einem  Schmers  links  hinten  dicht 
anter  dem  angalns  tcupnUe.  Dabei  traten  Kfihlerwerden  des  Ge- 
sichts und  der  Extremitäten,  kalter  Schweis«  und  Athemnotb  ein. 
Objectiv  konnte  trotz  genauer  Untersuchung  nur  [Jnregelmäsigkeit 
der  Herztöne  und  ein  auffallend  schwacher  Kadialpuls  constatirt  wo^ 
den.  In  den  folgenden  Tagen  ^vicdc-rholten  sich  plötaliche  Schmers« 
anfälle  verbunden  roitEngathmigkeit,  lieftigem  Äufstossen  und  Brechreis 
verschieden  häufi;:,  und  waren  meist  von  kurzer  Dauer.  Am  4.  Ta^e 
der  Krankheit  fühlte  sich  Pat.  relativ  wohl,  klagte  nur  über  lästiges 
Verschlucken  selbst  beim  Genuss  von  Flüssigkeiten,  der  Puls  war 
etwas  entwickelter,  doch  noch  schwach,  von  Schmerz  an  der  Stelle 
spürte  I  ie  Kranke  niclits  mehr,  die  Herztöne  waren  regelmässig.  Das 
Wolilbetiiuleu  dauerte  circa  2  Tage,  das  Verschlucken  steigerte  sich. 
Am  Abend  des  G.  fiel  Pat.  im  Bette  sitzend  während  des  Trinkens 
von  Wasser  plötzlich  todt  zusammen. 

Die  Section  ergab:  Herzbeutel  auffallend  dilatirt,  mit  etwa  einem 
Schoppen  coagulirten  Blutes  erfüllt.  In  der  Mitte  der  hinteren  Wand 
des  linken  Ventrikels  eine  fast  c|uer  verlaufende  zolUange  Ruptur  mit 
sackigen  Rändern.  Die  innere  OefFaung  der  Ruptur  bedeutend  klei- 
ner. Die  Muskulatur  der  Umgebung  ▼Ollig  verfettet,  die  flbrige 
Hersmuskulatur  aiemlich  normal.  In  der  Gallenblase  2  wallnuss- 
grosse  Steine. 

Offenbar  hatte  die  Kranke  noch  6  Tage  nach  Eintritt  der  Rup- 
tur gelebt  PMotssl. 


Albanus,  Zv'öU  FlÜle  von  Tabercnlose  des  BancbieUes. 

st  P«t«rtbnr(rer  med.  Ztsebr.  1869.  S18— SM. 

Gestützt  auf  12  genaue  im  Original  nachzulesende  Krankenge- 
schichten -erörtert  Vf.  die  Pathologie  der  Tuberculosc  des  BHUchfells. 
Er  eifert  zunächst  gegen  den  üblichen  Namen  Peritonitis  tuberculosa, 
der  zu  verwerfen  sei,  da  die  Tuberkeleruption  als  solche  mit  einer 
Entzündung  nichts  zu  thun  habe.  Im  sogenannten  ersten  Stadium 
der  Bauchfelltaberculoso  zeigt  das  Peritoneum  nur  eine  erhöhte  Pro- 
ductivität,  in  deren  Folge  sich  in  Sehflben  graue,  durcfascheiDende 
miliare  SnSteben  entwickeln,  andererseits  abnorm  ^iel  Flüssigkeit 
eaundirt  wird,  wodurch  schon  in  diesem  Stadium  Äsdtes  entsteht  Im 
2.  Stadium  wirkt  der  Tuberkel  als  todter  Körper  reisend  auf  seine 
Umgebung,  er  nmgiebt  sich  deshalb  mit  einem  deutlich  Yennehrte 
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Vascularisation  zeigenden  rotben  Hof.  So  entwickeln  sich  die  ersten 
AnHinf^e  der  Entzündung;,  und  gleichzeitig  mehrt  sich  der  Ascites. 
Im  3.  Stadium  zerfällt  der  Tuberkel,  seine  Zerfallproducte  erzeugen 
eine  ausgedehnte  Entzündung,  und  die  in  die  ßaucbböble  ergossene 
Flüssigkeit  nimmt  eine  trübe  röthliche  Farbe  an. 

Klinisch  lassen  sich  die  Stadien  natürlich  nicht  unterscheiden. 
Die  Krunkheit  beginnt  mit  Störungen  des  Allgemeinbefindens,  welche 
durchaus  nichts  IJcsonderes  bieten,  am  allerwenigsten  eine  so  schwere 
Krankheit  vermutiien  lassen.  Nur  einmal  beobachtete  Vf.  einen 
initialen  Schüttelfrost.  Wo  bereits  entweder  Lungenscbwindsucht 
oder  Tuberculoae  anderer  Organe  besteht,  fehlt  natürlich  auch  jedes 
einleitende  unbettimmt«  Unwohltein. 

Bald  tteUen  rieh  Erscheinungen  ein,  welebe  wenigitent  den  Ort 
anaeigen)  wo  ein  Krankbeitoprooeis  au  erwarten  ateht  Die  Kranken 
fingen  an  über  ein  listiges  Ziehen,  oft  sogar  Ober  Schmersen  im 
Leibe  und  Kreus  an  klagen,  verlieren  den  Appetit,  bekommen  Doreh- 
fiill  and  bemerken  selbst  eine  Znnahme  des  Leibes.  Allmfthlieh  ent- 
wickelt sich  mehr  oder  weniger  dentlicher  Ascites,  die  Kranken  fimgea 
an  an  fiebern,  die  Diarrbden  nehmen  an  flftufigkeit  an,  es  stellt  sieh 
mitanter  Uebelkeit  nnd  Erbrechen  ein,  der  Appetit  Hegt  gana  dar- 
nieder» Mit  dem  wachsenden  Ascites  witchst  die  Schmersbaftigkeit 
des  Abdomens,  es  treten  Bronchialcatarrhe  und  Dyspnoe  auf;  das 
Fieber  steigt  mit  der  sich  entwickelnden  Peritonitis.  Die  Kranken 
magern  bedeutend  ab,  fangen  Nachts  an  la  schwitzen,  bekommen 
Oedeni  an  den  Unter eztremitäten  und  gehen  endlich  anter  Zunahme 
sämmtlicber  Erscheinungen  aufs  Aeusserste  erschöpft  zu  Qronde. 

Zuweilen  treten  Remissionen  ein,  der  Ascites  beginnt  au  schwin- 
den, die  Stuhle  werden  seltener,  das  Fieber  geringer,  die  Kranken 
scheinen  einer  Besserung  entgegenaugehn,  doch  ist  ein  solcher  Nach- 
lass  immer  nur  von  kurzer  Dauer. 

Der  Ascites,  der  Durchfall,  die  Schmerzen  und  das  Fieber  sind 
wesentliche  Symptome,  welche  die  zuweilen  recht  schwere  Diagnose 
stützen.  (DasB  man  gar  nicht  selten  bei  Tuberculose  des  Bauchfells 
einen  dicken  quer  über  das  Abdomen  verlaufenden  Strang  durch  die 
Bauchdecken  hindurch  fühlt,  während  bei  Carcinose  des  Bauchfells 
letzteres  der  palpirenden  Hand  wie  eine  äcbürse  erscheint  ,^  ist  nicht 
erwähnt.  Ref.). 

In  Bezug  auf  die  Therapie  wird  ein  roborirendes  Verfahren 
angerathen,  die  Paracentese  als  nutzlos  verworfen  und  nur  dann  ge- 
sUttot,  wenn  Erstickungsgefahr  droht 

Die  12  vom  Vi  beobachteten  Fille  TSfliaiMi  ■Immtfieh  löditteb. 

IHaM 
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Alfb.  Vogel  (Dorpat),  Die  NSgel  nach  fieberhaften  Krank- 
heiten. 

Deutsch  Arch.  f.  klin.  Med.  1870.  VII.  p.  33S— 334.    (Mit  1  Tafel). 

Sowohl  nach  dem  exanthematisch^n  als  nach  dem  abdominalen 
Typhus  zei^'en  sich  an  den  gesammten  Fingernägeln  Veränderungen 
als  Folge  der  durch  den  fieberhaften  Krankheitszustand  bedingten 
Ernährungsstörung.  4 — G  Wochen  nacli  Ablauf  des  Typhus  bemerkt 
man  über  der  Lunula  einen  lichten  .Streifen  von  2 — 3  Mm.  Breite. 
Die  hellere  F'ärbung  rührt  theilweise  von  Anämie  des  Nagelbettes  her, 
theilweiso  indess  von  einer  Structarveränderung  des  Nagels.  In  der 
Regel  zeigt  zugleich  das  hinter  diesem  hellen  Streifen  gelegene  Stück 
des  Nagels  nicht  den  normalen  PerlmutterglaDz  sondern  eine  mattere 
Fftrbnng;  bei  sehr  pletborischen  IndiTlduan  ist  diese  Vermnideraiig 
des  normalen  Glanaes  aaweilen  das  elnaige  Symptom  der  voraosge- 
gaagenen  Notritionsstdrung. 

War  der  Typhiia  tod  aeliwerarer  Art»  so  findet  sich  auch  zugleich 
eme  Verinderong  der  Form  des  Nagels:  eine  Farohe,  eine  Im- 
pression, welcbe  flber  die  ganae  Breite  des  Nagels  hinlAaft,  jedoch  in 
dem  Mittelsttlek  am  ausgeprigtesten  ist;  die  Lingenansdehnang  der 
Farohe  beträgt  in  der  Bogel  kaum  1  Hrn.,  aoweilen  jedoch  2— d. 
Zagleicb  seigt  sich  der  Nagel  an  dieser  -Stelle  in  seinem  ganaen 
BreiteD-Durchmesser  verkürzt.  Die  Ränder  dieser  Vertiefungen  (nach 
den  Fingerspitzen  und  der  Handwurzel  zu)  fallen  bald  steil  ab,  bald 
senken  sie  sich  sehr  allmähliob.  Der  steile  Abfall  kommt  häufiger 
am  Tordercn  Ende  der  Furche  vor  (als  Ausdruck  der  sehr  plötzlichen 
Störung  der  Nutrition  durch  den  Beginn  der  Krankheit),  die  allmäh- 
liche ErheboDg :  am  hinteren  Rande  (nach  und  nach  erfolgende  Aus- 
gleichung in  der  Reconvalescenz). 

Aeltere  Autoren  berichten,  dass  zuweilen  nach  Typhös  die  Fin- 
gernägel in  tote  abfallen:  das  hat  Vf.  nie  beobachtet. 

Aus  der  grosseren  oder  geringeren  Entfernung  der  Furche  von 
der  Lunula  kann  luan  annähernd  bestimmen,  wie  lange  Zeit  seit  dem 
Eintritt  des  Typhus  vergangen  ist:  man  misst  die  Entfernung  der 
Furche  vom  Rande  des  Nagelfalzes  und  rechnet  (am  Finger  eines 
Erwachsenen)  noch  3  Mm.  für  die  Nagelwurzel  hinzu:  die  Zahl  der 
gefundenen  Millimeter  entspricht  der  Zahl  der  Wochen,  vor  welchen 
die  Krankheit  dagewesen  ist.  Blau  (der  vor  25  Jahren  Unter- 
suchungen über  die  Veränderung  der  Nägel  in  pathologischen  Zu- 
ständen veröfifentlicht  hat)  glaubte  aus  der  Breite  der  Furche  (Länge 
derselben  in  der  Längsaze  des  Fingers)  einen  Schloss  auf  die  Dauer 
dar  Krankheit  maehen  aa  dürfen:  V.  kann  hi  dieser  Beaiehung  nichts 
ZuTorlässiges  heriohlan. 

Ab  den  Fftssan  ist  eine  den  bisher  anrlhnten  ontepraehende 
VeriiMUning  nur      der  grosaen  Zehe  wahmahmbari  hier  findet  sSoh 
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ein  Wall  oder  Höcker,  welcher  qaer  äber  den  Nagel  verläuft,  io.der 
Mitte  am  höchsteu  und  viele  Monate  nach  Ablauf  des  Leidens  noch 
sichtbar  ist.  Die  Höhe  des  Walles  beträgt  1  Mm.  and  darüber, 
seine  Län«^e  bis  zu  4  Mm.  Die  Nägel  der  übrigen  Zehen  erleiden 
durch  den  Druck  der  Fussbekleidung  und  in  Folge  ihrer  Impressio- 
nabilität  gegen  den  Fusaschvveiss  zu  grosse  V^eranderungen,  als  dass 
die  durch  eine  acute  Krankheit  bedingten  Ernährungsstörungen  sich 
deutlich  ausprägen  könnten. 

Die  Spuren  an  den  Fingernägeln  sind  nach  5  Monaten  ver- 
schwunden, an  den  grossen  Fusszehen  bestehen  sie  ]  Jahr. 

Auf  der  beigefügten  Tafel  finden  sich  (in  Farbendruck)  darge- 
stellt die  Nagelveräoderungen  am  Zeigefinger  in  der  8.  und  14.  Woche 
nach  überstandcnen  Tjphus,  am  Ringfinger  in  der  13.  Woche  und 
an  der  grossen  Fasszehe  9  Monate  nach  der  Krankheit.  Piucas. 


J.  A.  Charcot  et  A.  Joffroy,  Cas  de  paralysie  infantile 
spinale  avec  lesions  des  cornes  anterieures  de  la  substauce 

grise  de  la  moelle  ^pini^re. 

Arch.  de  phjsiolog.    Janvier-Fdvrier  p.  ISi^lSS. 

Die  Verffi  hatten  Qel^enheit,  einen  Fall  sogenannter  essentieller 
Kinderlähmung  au  untersuchen.  Die  betreffende,  im  15.  Jahre  in  die 
Salp6tri^re  au^enommene  und  bei  ihrem  Tode  40  Jahre  alte  Patientin 
war  im  Alter  von  sieben  Jahren  und  drei  Monaten  mitten  im 
besten  Wohlsein  plötzlich  von  absoluter .  Sprachlosigkeit  befallen 
worden;  die  Sprache  kehrte  schnell  nach  Blutegeln  am  After  wieder, 
jedoch  war  Patientin  am  nächsten  Morgen  an  allen  vier  Extremitäten 
vollkommen  gelähmt.  Nach  etwa  einem  Jalire  erst  stellte  sich  all- 
mählich Gebrauchsfähfgkeit  der  oberen  Extremitäten,  besonders  rechts, 
wieder  her,  die  unteren  blieben  dauernd  bewegungslos;  Urin  und 
kStuhl  gingen  nur  unwillkürlich  ab.  Atrophie,  Deformität  und  Retrac- 
tion  der  Extremitäten  begannen  im  9.  Lebensjahre  sich  zu  entwickeln; 
im  21.  Jahre  cessirten  die  Regeln  nach  einem  Schreck,  den  Patientin 
während  des  Fliessens  derselben  erlitten  hatte,  und  seit  dieser  Zeit 
bestanden  Anfälle  von  Erbrechen,  Beklemmungen  und  Herzklopfen ; 
niemals  waren  Anfälle  von  Convulsionen  vorhanden.  Zur  Zeit  der 
Aufnahme  des  Status  praes.  im  Jahre  1862  waren  die  Erscbeinungeo 
an  den  Extremttiten  folgende:  der  linke  Oberschenkel  aiemltdi  to- 
lumtnös,  mehr  als  der  rechte,  die  Weichtbeile  schlaff,  abncrme  Be- 
weglichkeit in  Fuss-  und  Kniegelenk,  Subluzaticn  des  oberen  Endes 
der  Tibia  hinter  den  Oberschenkel,  der  Untersehenkel  gut  entwickelt, 
die  Waden  von  siemlichem  Volumen,  aber  eigentbUmlieher  Cimaistmin, 
der  Fuss  in  Vamsstellung.  Die  rechte  untere  Eattremitttt  iet  TOn 
Kermgerem  Umfiuige,  der  Oberschenkel  whrd  jedoch  im  mittleten 
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Theil«  sebntll  bedeateod  dtoner,  die  Tibi«  itt  gleieb&Us  gegen  den 
Obersebenkei  enbluzirt,  der  Uotereehenkel  permanent  gegen  den 
Oberschenkel  im  rechten  Winkel  gebeagt,  die  Weicbtheile  des  Unter- 
•chenkels  ttbenül  stark  atrophisch,  das  Fussgclcnk  abnorm  beweglich 
ohne  permanente  Deviation.  Rechts  fehlt  jede  wiUkührliche  Bewe» 
gung  des  Beins  voUat&ndig,  links  sind  geringe  Bewegungen  im  Fasir 
gelenk,  etwas  Beun;ung  im  Kniegelenk  und  einige  ßcwegangen  des 
Fusses  möglich.  Die  Temperatur  der  unteren  Extremitäten,  beson- 
ders des  Unterschenkels  und  Fusses,  namentlich  links,  ist  stets  sehr 
niedrig,  die  Sensibilität  normal.  An  der  linken  Schulter  zeigt  sich 
starke  Atrophie,  bei  gleichzeitig'  geringen  Bewegungen  im  Schulter- 
gelenk,  der  linke  Oberarm  ist  magerer  als  der  rechte,  das  Ellenbogeu- 
gelenk  im  rechten  Winkel  gebeugt,  und  kann  noch  weiter  willkühr- 
iich  gebeugt  werden,  die  Extension  nicht  möglich;  der  Vorderarm 
ist  skeletartig  abgemagert,  das  Carpalgclenk  sehr  schlaff,  die  Hand 
äusserst  dünn  und  schmal  mit  Abflachung  des  Thenar  und  Hypo- 
thenar,  Flexion  der  Finger  mit  Ausnahme  des  beweglich  gebliebenen 
Daumetiä;  mit  Hilfe  desselben  kann  Patientin  noch  nähen  u.  s.  w. 
Der  rechte  Oberarm  ist  besser  und  mehr  willkübrlich  beweglich;  im 
Vorderarm  itt  die  Atrophie  besonders  im  oberen  Drittel  ausgespro- 
chen, das  Handgelenk  ist  gleichfalls  sohlafl^  die  Hand  ähnlich  der 
linkoDi  nnr  weniger  atrophisch,  Patientin  kann  damit  schreiben. 
Kopf  und  Rumpf  sind  uoriual  entwickelt.  —  Seit  1865  bot  Patientin 
Zeichen  von  Ltmgentabercnlose,  an  welcher  sie  1866  an  Gründe 
ging.  —  Die  Verff.  schliessen  ans  den  genannten  Erscheinungen, 
dass  hier  in  der  That  ein  Fall  der  genannten  Kinderlihmnng  vor- 
liege ond  Sachen  namentlich  den  Einwand  sa  widerlegen ,  der  aas 
dem  späten  Auftreten  der  Affection  (im  1,  Lebensjahre)  entnommen 
werden  könnte,  indem  sie  sich  auf  andere  i^nlache  Beobachtangen 
Ton  Heime,  Dochbvve  und  Labobde  berufen.  — 

Die  Section  ergab  folgendes:  im  oberen  Theile  der  Halsan- 
8ch wellung  des  Rückenmarks  beginnt  eine  Abnahme  in  der  Dicke 
des  linken  Vorderhorns,  die  etwas  weiter  unterhalb  bis  in  die  Dorsal- 
gegend hinein  in  viel  beträchtlicherem  Grade  hervortritt;  dann  nimmt 
sie  ab,  um  im  Lcndentheile  wieder  viel  beträchtlicher  noch  als  im 
Halstheile  hervorzutreten.  Zwar  waren  zuweilen  auch  die  Hinter* 
börner  tbeilweise  betbeiligt,  indes»  nicmalt.  so  stark  und  so  constant 
als  die  vorderen.  In  diesem  waren  ganze  Gruppen  von  Ganglien- 
zellen, zuweilen  säramtliche  eines  Abschnittes,  spurlos  verschwunden; 
anstatt  dessen  fand  sich  bald  eine  durchscheinende  feinkörnige  Sub- 
stanz, hier  und  da  von  feinen  Fibrillen  durchsetzt,  bald  ein  dichtes 
Fibrillennetz;  in  den  Hiuterhörneru,  besonders  in  der  subst.  Rolandi, 
zeigten  sich  diese  Veränderungen  erst  in  den  Anfängen,  und  war  es 
besonders  bemerkenswerth,  dass  die  Zellengruppe  der  CLAKKE'schen 
Säulen  fast  überall  verschont  geblieben  war.   Die  Liniere  Commissur 


Digitized  by  Google 


542 


Qduokb,  Imbibition. 


war  fast  aberftll  boehgrftdig  solerotiscli  verindert  Dia  vorderen 
Wurzeln  eraohienen  tSmnitlich  anageaprochen  atrophisch  ond  grau, 

die  hinteren  normal,  rein  weiss;  links  waren  die  vordem  Warzeln 
des  Ualstheils  besonders  stark  atrophisohi  im  Vordertheil  seigte  sieh 
die  Atrophie  gleichfalls  besonders  stark  entwickelt,  aher  rechts  und 
links  gleichmässig.  Die  am  meisten  atrophischen  Wurzeln  entsprechen 
den  Vorderhörnern  mit  stärkster  Veränderang.  Die  Uinterstränge 
boten  nichts  Besonderes,  dagegen  waren  die  Vorder -Seitenstränge 
atrophisch,  besonders  im  Niveau  der  Hals-  und  Lcndenanschwellung 
(das  Kückenmark  im  Ganzen  erschien  hier  auffallend  dünn);  diese 
Atrophie  war  besonders  stark  auf  der  Seite  der  aus^^esprochenstcfh 
Veränderung  der  Vorderhörner  (links  —  wo  auch  die  Bewegungs- 
und Ernährungstörung  am  ausgesprochensten  war  — )  und  zeigten 
sich  die  genannten  Stränge  ausserdem  durchzogen  von  zahlreichen 
verdickten  Bindegewebszügen ,  besonders  in  der  Nachbarschaft  der 
atrophischen  Vorderhörner.  Die  Nervenröhren  der  weissen  Substanz 
zeigten  keine  Veränderung.  —  Eine  Anzahl  der  untersuchten  Muskeln 
der  Extremitäten  wurde  fettig  entartet  gefunden;  die  des  Rumpfs 
waren  nicht  ▼oUstindig  untersncht  worden.  — 

Die  VerC  nnd  geneigt,  die  Ganglienseli«!  — -  im  Gegensatto  «t 
dem  Bindegewebe  ^  als  die  primär  eriu-ankten  EUemente  ansosehen 
nnd  swar  betrachten  sie  diese  ErkraolEang  als  Ursache  der  meto* 
rischen  und  trophischen  Störungen;  die  Atrophie  der  Oangliensellen 
und  der  Vorder -Seitenstringe  ist  nicht  etw*  als  Folge  der  langen 
Ftoktionsunfthigkeit  und  Atrophie  der  Glieder  anauselien,  weil  es 
sich  in  diesem  Falle  nor  um  eine  einfrebe  Atrophie  gehandelt  haben 
würde,  während  die  beschriebenoD  Veränderungen  der  grauen  Sab* 
stanz  unter  solchen  Umständen  nicht  vorkommen.  Wenn  man  aber 
auch  die  Atrophie  d%r  Vorder-Seitenstränge  oder  selbst  der  grauen 
Stthstana  theilweise  auf  die  Funetionsunliähigkeit  zurückführen  wollte, 
so  kann  man  die  Zerstörung  einer  grossen  Zahl  von  Nervenzellen 
und  die  fibrilläre  Umwandlung  der  Keuroglia  offenbar  nicht  bo 
deuten.  w«»tpbd. 


iUelnere  IHlttlielliiiisen. 

H.  QcmcKB,  Ueber  Imbibition.  Pwvtan'§  Areb.  lU.  881— 818. 

Qo.  find,  da«  t^l^odilM  HabntrdwaiM,  BippMikaorp«!,  HwnblssMwaaa, 
üshBMiy  clsitisebeB  Gewebe  bei  der  Qnellung  eine  Verdiclitaog  de«  •ufgetiommeDea 
WwBers  bewirken,  d,  h.  dass  das  Volum  des  gequollenen  Körpers  kleiner  ist,  als 
die  Summe  der  Volume  des  urspriinjtlicben  Körpers  und  des  aufgenommenen  Wai- 
•era.  bei  einer  und  derselben  SubsUas  ist  die  VolumaboahaM  der  aofgenommeoM 
WaMtmMig«  aabara  proporttoBsl,  bei  venoUsdasMi  Sebslaasen  bansebt  afear  kafaM 
gaatlsnSasiga  Baridhong  zwisaban  baidaa.  Am  aahaallstan  quillt  Blase,  am  Unf- 
samsten  HflhasMiwaiü}  dia  Ueage  das  aaSfoiomminsa  Waaaara  aebwaakt  be> 
daolMid. 


Digitized  by  Google 


543 


Anch  trockener  Leiro  ond  Gamm!  arabienm  geigten  eine  Contraction  bei  der 
Qoellung.  Bei  der  Aufaabme  von  Wasser  durch  pnlTerförmige  KieaelnSure  ergab 
sich  stets  im  Anfange  eine  Contraetion,  welcher  aber  sofort  eine  YolamsDDabme 
folgte.  Qo.  «rkUrt  Ümm  iank  4m  Wfüwnim  fai  Wmmt,  abiorUriM  Qun, 
aad  UUt  iator  ^  CobUmÜob  mmB  Ib  dlMMi  IUI«  Ar  bftwiMB.  BessHttal. 


NmnLD^  FittlüoiM  commnicatioD  of  the  galMiUdder  with  tbe  abdo- 
minal wallf,  and  passage  of  large  gaU-stonas.  Lumi  1870.  No.  6.  p.  iü . 

M  «Ibw  jelit  41  jihrigwi,  aoMt  gm  f  «mmdMi  FMv,  UMate  tldi  vor  6  Jak- 

na  ohM  ertieblicbe  Beschwerden  eine  wenig  empfindliche  langsam  sich  Tergrösserude 
Geschwulst  in  der  Leber^egend.  Nach  mehr  al.t  '  i  Jahr  brach  dieselbe  auf;  es  ent- 
leerte sich  wenig  eiterähulicbe  FUUsigkeit  und  einige  kleine  Gallensteine,  welchen 
■H  im  Stil  in  ttafino  oder  ktana  latarvaHta  daa  Btik»  fritomr  Mfjb», 
Oabai  war  Merfg»  8a«r«tkm  dar  Oaftumf  inmr  aar  gana  aplrikik.  Dar 
lalate  Stein,  welcher  nach  fast  einem  Jahr  TÖlliger  Rohe  akgiof «  war  taubeneigroa» 
nad  Busste  gewaltsam  extrafairt  werden.  —  WKhrend  der  ginaatt  Zeit  blieben  die 
Baaabwerden  der  Fat  gering,  aaeh  bestand  niemala  lotaros.  Ponflek. 


J.  LOEWE,  Ueber  die  Anwendung  des  Glycerin-Kupferoxyd- Natrons 
sur  Nachweisung  und  Bestimmung  des  Traubenzuckers,    ztaohr.  L 
'  aaaljrt.  Cbem.    1870.   p.  20-  22. 

Dia  Wwmuam^tAm  TUrirtttssigkeU  aaUauaalt  leiekt  ond  sanatat  slab  bal  aar- 
atravtaM  Titaaliaht;  dia  tob  I«.  vatfaeeUagana  Ltemv  das  Xapfwosydbjdrata  la 
Oljcerin  bei  Gegenwart  von  Aatakali  oder  Natronlange  ist  frei  von  diesen  Nack* 
theileo,  xeigt  dasselbe  Verhalten  g:egen  Traubenzucker  and  ist  leichter  herzastellen. 
16  grm.  reines  Knpferritriol  löst  man  in  64  grm.  Wss.  und  giebt  xu  dieser  Lösung 
aaah  «ad  aaab  aotar  TatiMidaat  vaa  Winaa  80  Gern.  Natronlauge  von  1,34  speo. 
0«».,  frat  11t  gtaa.,  darauf  ligl  naa  0—8  fn.  raiBaa  ettdaallaa  Oljaarla  Ma  sur 
Tollständigeo  klaren  Lfisnng  der  tiejaaarbliaa  Fldssigkeit  hintu.  Der  Titer  einer 
solchen  Lösung  ist  leicht  su  bestimmen..  Ueber  den  Ersatz  dieser  bestimmten  Na- 
tronlange durch  jede  beliebige,  fiber  die  Prüfung  des  Olycerin  auf  Verunreinigung 
Bit  Hflbensaeker,  Daztria  o.  a.  w«  oad  Ober  dia  Daiatellong  eiaea  tob  achwefolaanram 
Ratoaa  fraiaa  Kapfcra^jdbjdrataa  ist  das  Origiaal  sa  TarfMahan.  BadimeinkL 


Lbthiiibob»  Note  aar  la  autare  dea  os.  L'Ualoa  aidd.  1870.  Na  66w 

L.  beweist  gagaa  dia  Babauptung  tob  Biaaauai-naaoB,  dass  die  Knoehea* 
nath  nicht  auf  Hippoibatbs  tnrficksufQhren  sei.  Hippokbates  empBehlt  bei  ünter- 
kieferbrfichen  tor  besseren  Retentiou  der  Brochendea  die  benachbarten  Zähne  anein- 
ander in  binden,  nicht  aber  einen  Faden  durch  den  Knochen  an  fähren.  Der  Irrtbum 
Ist  dadard  aatstaadaa,  daa  Bia.-Ila.  aiaa  s^laabta  Uabaiaatning  de^  HnroKaAvaa 
baaaM  hat  Gihda. 


DOPLAT,  Luxation  du  genou.     Gm,  des  höp.  1870.  No.  48. 

D.  tbeilte  der  8ocidt(5  imper.  de  cliirorgie  in  der  Sitsuug  v.  30.  März  c.  einen 
Fall  Ton  Luxation  des  XJnteracbenkels  nach  aussen  mit,  in  denen  die  Kniescbeiba 
|B  dar  Vaaaa  iaiareoadriiea  atsfakaiM  dfo  gawShaliebsa  BadoctiaBsmftdiraa  aaldaa 
Biaekla»  INa  RadactioB  gelang  leiebt,  aaflkdaai  dia  PSIalhi  rnfttalst  swaiar  la  dla- 
setbe  eingeschraubte  starke  Tirefonds  heransgasogen  worden  war.  IKa  Haflaag  er- 
folgte unter  energischer  Anwendung  der  KUla  nad  Faatstallgag  das  Oalaaks  la  alaar 
Bebiene  ohne  besondere  Ersobeinnngen.  Qlbde. 
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£.  ZÜLCH,  Beitrag  mr  Lehre  von  der  hypodermatisohon  Bebaodiuiig 

der  Sypliilis.    Inang.  Dissert    Marburg.    Ift69.    36  Stn. 

Z.  beschreibt  21  Fälle  von  constitationeller  S^'pbiÜA  mit  socundiiren  Erschei- 
BiiDgen,  die  maf  der  MAiiMKorrr^sehea  Klinik  auboutan  mit  QaecksilberpräparaUa 
bebandell  wQrdca.  Binar  PatiaalfD,  dla  atark  niMaada  Rantannahttfa  nad  Fdf 
warzeti  hatte,  wurde  Dach  der  Ulteren  von  Scarknzio  in  Pavia  anaiat  aagafabaaan 
Methode  eine  lujection  von  o,'2  Colomel,  in  Mucil.  pnmmi  arab,  suspendirt,  gemacht; 
diesu  einzige  Eiuspriti^üiig  genügte,  um  die  Symptome  der  Syphilis  vcrscbwiodeii  la 
lasBeo,  die  Kinatichstelle  abacedirte,  eine  leichte  Stomatitis  trat  auf;  nach  Ii  Tagan 
ward«  Patiant  aaÜaaaaD.  Dia  aadarau  Kraakan  (17  Waibar,  S  lllaaar)  arbiallaa 
Löavngen  Ton  Sublimat,  tlglich  1  oder  2  Cgrm.,  bei  12  Kranken,  die  zweimal  tägliak 
1  Cgrm.  bekommen  hatten,  worden  durchschnittlich  0,38  (Max.  1,17,  Min.  0.1)  Cgrra. 
verbraucht,  bei  7  Kranken  mit  Ü.Ol  p.  die  durcbscbuittlicb  0,12  (Max.  0,S3,  Min.  O»!}; 
eine  Sebwaogera  erhielt  0,00ö  einmal  tttglicb  and  war  in  9  Tagen  geheilt  8dw  ga- 
tbtg  war  die  ▼erbraaekte  QaeektUbameaK«  bei  Raeidivea,  moebtaa  aia  aaeh  dieMr 
Babandlang  oder  aadi  der  Rcbwite-  oder  Schmierkar  eingetreten  sein;  9—10  Cgrm. 
raiehten  zur  Knr  aas.  In  den  1'4  Jahren,  seit  dem  die  subcutane  Qaecksilberbe* 
bandlung  auf  der  Klinik  eingeführt  ist,  sind  17  p.  c.  Becidive  beobachtet  worden;  in 
den  von  Z.  besefariabenen  Fällen  waren  awaimal  naeb  je  8  und  4  Monaten  B8ek« 
fittle  eingetreten.  Yen  den  awel  aebwaagaren,  die  dieser  Bdiandlaag  vnterworlbn 
waren,  gebar  eine  ein  ausgetragenes,  Tollkommeu  gesiiiirl<s  Kind,  das  der  Anderen 
war  im  7.  Munal  in  Kolpf  einer  Torsion  der  Nabehchuur  aligestorben.  Salivation 
trat  bei  den  20  Patienten  nur  1  mal  auf,  niemals  eine  schwere  Form  des  Stomatitis; 
Abscesa  der  Eiostichstelle  wurde  awar  niemalt  beobaebtet,  aber  2  mal  Gaagiia  dar 
Haat  in  Felge  angesehiektar  Manipalatiea  dao  Operatenn.  BaAal«|ewihL 

Leüeut,   Lieber  Behandlung  conslitutionellcr  Syphilis  durch  queck- 
silberhaltige iSuppositorien.    üerl.  klin.  Wocbenschr.  1870  Nr.  14. 

L.  wählt  als  Applicatienastelle  ittr  das  Qoeekailber  in  der  Babaadleag  dar 
Laea  daa  Beclaai.  Er  waadel  daaa  das  Hg.  ia  stsigeader  Dese  (0,  Ol;  0,  t5;  0,  t 
graue  Salbe,  die  er  mit  1,5  Cacaobatter  za  einem  iVi  Zoll  langen  SupposÜSciaai 

ÜMiaatt  Usat)  aa,  nad  rObnt  aaaiaatlieb  die  gata  Verträgliebkeit  das  Ortes. 

Oikda. 


Stiles  Kennedy:  Jodoform.    Xbe  med.  and  sorg,  reporter  1870.  50-&2. 

Jodoform  ist  ein  in  den  Vereinigteu  Staaten  von  Nord-Amerika  vielgebrauch- 
tes Medikament  sowohl  bei  inneren,  nervösen  und  coostitutiouellen  Ktaokheiten,  bei 
bartnäckigen  KeoraJgien,  insbesondere  Ischias,  bei  kalten  Hebern,  inretarirtar  fij- 
pUlls  als  inssarliob  ia  Pona  Toa  Salbea  aad  Pflastern  bei  sebmarsbaftaa  Brandwna« 
dea,  Chaaksya,  krabsigea  Qescbwfiren,  sypb.  Parlostitit  n.  s.  w.  POr  den  anlerea  Fall 
ist  eiue  Verbindung  mit  ferr.  pulv.  aa  sehr  beliebt,  als  Salbe  im  Zusatz  von  30—60 
Grn.  auf  5  j  Fett  gewöhnlich.  Vf.  giebt  in  einigen  Krankengeschichten  von  hart- 
näckigen Cardialgien,  Uccipitalneuralgieu,  Ischias,  lutermittens  u.  s-  w.  Belege  für  die 
aasgezeiebnete  tberapentische  Wirkung  de»  Jodoferms*  RaOziejewski. 

Die  unterzeichneten  Geschäftsführer  der  44.  Versammlung  Deutscher  Natur- 
fortcher  und  Äerxte  glauben  unter  den  gegenwärtigen  ZtitverhäUnissen  auf  die 
ZuMtimmung  aller  MixAgewmen  raoAnea  m  lidttfisN,  weim.SM  dte  Ia  äimem  Tagem 
beabsichtigte  Einladung  su  der  Versammlung  nicht  ergehen  laeeenf  sondern  die 
Zsteammenlcunft  der  Gesellschaft  in  üostock  auf  friedlichere  Zeiten  verschieben, 

Rostock,  den  17.  Juli  löJO.  Dr.  Thierfelder.    Dr.  Karsten. 

aiiMcnduiicu  fuT das  Csaüalltlau  woU«  nuui  aa  JUerm  Dr.  L  Boseatbal,  Uarlla,  Friedrioha- 
i"'»  Bsilcai—)  an  dts  VwlMrtMUrtlaagt  Berlin,  ünur  Mn  UaOsm,  m,  aarsssirsa. 

fsstaf  ven  ▲«§ asi  Hl  r  aakwaU  la  Berllä.  —  Drask  vm  H.    Hermann  In  Be^ 
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4MJftbr(Min'nt«i,||».  PMMllM  flnVsflvwIl  danhaUeBaehhAndluii. 


für  die 


mcdicinisclicii  Wissenscbaftcn. 


ünter  Mitwirknn^  Ton 

,  TL  Uber  md  C  Htüfkü 

ndigiit  TOD 

Jl  Rotenthal. 


1870.  «.  AtMsnHt,  No.  35. 


Att    KauRBR,  Morphologie  des  Caseios  (Ong.-Miith.j  —  Uobwatu,  lur 
Physiologie  der  tiiierisrbea  Wime  (Orig.-Mittli.)  — 

Fl  BIS  CHI.,  Bao  der  Drüsen  ohne  Ansführuogsgäoge.  —  Orth,  Lymph« 
drAeeiientwiekelaog.  —  HsBiiia,  fiinflnas  der  Atharaag  «of  den  Rrei«liiaf.  —  Nib- 
MBTBB,  Theorie  der  Geflst»  tmd  Lungbugerliifelie.  —  Pbtkr,  Lnngenblntung  tmd 

Tnberciilose.  —  Simon,  acute  Rarcomatoiiis.  —  Koukkis,  Fall  von  Stippreisio 
uriuae.  —  Pick,  Prophylaxis  der  Sypbili«.  —  Smith,  Bauchbinde  für  (iebarende.  — 

Obbrstbinkb,   Lyniphrüume  im  Gehirn.  —  Helkbeicb,  Nervcu  der  Cou- 
jnnctiva  und  Sciora.  —  Pick,  Kohlenlnnge.  —  BÖttcrbb,  Fall  von  Typhaa. 
B^:BKNaBB*FiB4kUZ,  Erweiterang  ^00  BamrShreiistricturen.  -   CaMPBBi.L,  Ver- 
giftung dareli  BiaBfiipiBBter,  —  ScBsrBB,  Creoe«!  beiSjphilii.  —  IIabtib, 
■iselie  AetiierialosieBtion. 


Tut  MofpholoQte  dfli  OntlM. 

Von 

rwt»  F.  A.  Heluw 

ia  Oieasen. 

Seither  Dabm  man  an,  dass  da«  MiicbGAiein  thoils  in  den  Salsen 
dea  Milchserura,  speciell  den  phosphorsauren  Alkalien,  gelöst  sei, 
theils  besondere  Hüllen  um  die  einzelnen  Milcbkügeloben  bilde.  Aus 
den  Filtrationsverstichen  von  Zahn  gin^  bervor,  dass  ein  gelöstes, 
dorcb  Thonzellen  hltrirbares  Casein  nicht  existirt.  Diese  Angabe 
kann  ich  auf  Grund  von  Versuchen,  wobei  ich  mich  statt  des  ßüN- 
SEN'schen  Filtrirapparates  einer  Luftpumpe  bediente,  bestätigten.  Sie 
veranlasste  mich  voriges  Winteröcmester  eine  Untersuchung  über  die 
Frage  anzustellen,  in  welcher  Form  das  Caaeiu  in  der  Milch  entbai- 
leo  sei.    Das  Ergebniss  ist  folgendes: 

Die  Drüsenzellen  der  Mamma  befinden  sich  während  der  Lac- 
tation  fortwährend  in  lebhafter  Vermehrung  durch  Theilung,  <iie  sich 
durch  das  häufige  Auffinden  von  2  Kernen  in  einer  Zeile  verrätb. 

yill.  Jahrgang.  15 
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Sie  gehen  «ber  andererseitB  in  grosser  Menge  durch  Fettmetamor- 
phose BU  Qrande  und  zwar  zerfallen  sie  in  Fcttkü^elchen  und  an- 
regelmässig  geformte  Protoplasroatrümmer.  Beide  sind  im  Serum 
mechanisch  suspendirt.  Die  Fettkügelchen  besitzen  koino  Albuminat- 
hUllen.  Die  Zellentrümmer  quellen  im  Serum  auf  und  bilden  damit 
einen  dünnen  Schleim,  welcher  die  Fettküfi^elchen  emulgirt.  In 
frischer  Milch  unsichtbar,  tieton  diese  Zelltrümmer  bei  der  Gerinnung 
in  Form  von  Körnern  und  kürnerhaltigen  Schollen  hervor.  Sie  be- 
stehen aus  einer  leichten  Grundsubstanz  und  eingelagertem,  körnig 
gerinnenden  Casein. 

Das  CaseYn  ist  weder  im  Wasser,  noch  in  den  Salzen 
.der  Milch  gelöst,  sondern  als  Bestan dtiieil  geformter,  aus 
dem  Protoplasma  der  Drüsenzellen  hervorgegangener 
Partikel  in  der  Milch  enthalten. 

Näheres  im  nächsten  Hefte  des  Archiys  für  Gynäkologie. 

Giessen,  den  4.  Juli  1870. 


Zur  Phyiiologie  der  thierMim  WIhne. 

▼ob 
UM  Kieif. 

Am  Schiasse  meiner  vor  7 — 8  Jahren  in  einer  russischen 
medicinischen  Zeitschrift  (Moderne  Medicin  von  Prof.  Waltbbb) 
pahiiotrten  Arheit  habe  ich  geäussert:  die  Reisung  der  sensiblen 
Nerven  hat  das  Sinken  der  Temperatur  im  Rectum  aur  Folge.  Bei 
Durchlesung  der  Arbeit  Hbidbhhain  s  welche  er  der  vorjährigen  Ver- 
sammlung der  Naturforscher  in  Insbruck  vorgelegt  hat,  erkennt  man 
sogleich  die  Aehnlichkeit  der  Resultate  beider  Untersuchungen. 

Das  Interesse,  das  Hbidenhain's  Resultate  hervorgerufen,  ver* 
anlasat  mich  zur  ßestätii;ung  derselben,  meine  aus  einem  anderen 
Grunde  und  mit  einer  anderen  Methode  unternommenen  Untersuchun- 
gen, in  deutscher  Sprache  erscheinen  zu  lassen.  Zugleich  und 
nochmehr  aber  thuo  ich  dies,  da  meine  Arbeit  eine  wohl  Jedermann, 
welcher  sich  mit  Tempcraturmessungen  ao  Kaninchen  beschäftigt, 
vorkommende,  aber  nur  von  Einigen  (Jacobi,  Tscheschiccin)  er- 
wähnte und  von  Niemandem,  soviel  mir  bekannt  ist,  erklärte  That- 
sache,  behandelt  und  diese  darum  von  Niemandem  die  gebührende 
Berücksichtigung  bei  dieser  Art  üntersuchunf^  gefunden  hat. 

Ich  will  nämlich  die  Thatsache  bespreclien,  dass  die  Temperatur 
bei  einem  Kaninchen  fällt,  welches  man  nur  bindet,  ohne  irgend  noch 
ein  Experiment  auszuführen. 

Bei.  den  Untersuchungen  über  thierische  Wärme  von  Prof.  Wal- 
TBBB  wollte  ich,  um  die  möglichste  Richtigkeit  der  thermometriscben 
lleisangen  an  erreichen,  das  Thermometer  so  lange  eingelegt  halten,  bia 
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die  Temperatur  nieht  mehr  stei*?t,  wie  es  angegeben  wird.  Zu  mciiiera 
Erstaunen  bemerkte  icli  bei  fler  Beobachtung  dieser  Vorschrift,  dass 
innerbaib  der  halben  Stunde  die  Temperatur  anstatt  zu  steigeu  und 
dann  constant  zu  bleiben,  zu  sinken  anfing. 

Da  dieses  Sinken  jedesmal  auck  bei  spätem  Experimenten  ein- 
trat und  bisweilen  einen  reckt  bedeutenden  Orad  erreickte  (bis  2^  0.) 
und  keine  Erklärung  dafür  vorlag,  so  war  ick  bemükty  die  Ursaeke 
desselben  su  finden. 

Mir  ersckienen  snerst  swei  Ursacken  als  mSglicb,  entweder  die 
Unbeweglichkeit  des  festgebundenen  Tbieres,  oder  das  unyoUkom- 
mene  Haften  des  Thermometers ,  da  nach  einer  gewissen  Zeit  die 
Sphincteren,  ermüdet,  nicht  so  fest  sckliessen  dOrften  wie  su  Beginn. 
Da  aber  bei  längerem  (bis  su  drei  Stunden  fortgesetstem)  Halten 
der  Kaninchen,  theils  in  den  Händen,  theils  in  engen  Kästchen,  wo- 
bei das  Ti)erroometer  beständig  im  Rectum  lag,  kein  solckes  Herab- 
sinken der  Temperatur  beobachtet  werden  konnte  (höchstens  um  ein 
'Zehntel  Grad  O.V,  so  sah  ich  mick  gezwungen,  beide  eben  ange- 
führte Mügiichkeiten  aulaugeben;  weil  r:iihewc<:,'lic}tkcit  und  langes 
Halten  des  Thermometers  im  Rectum  auch  iiier  vorhanden  waren. 

Der  Manjifel  io;;lichcr  Differenz  in  der  Temparatur  sowohl  beim 
Halten  in  den  Händen  von  denen  aus  Wärme  den  Kaninchen  mit- 
getheilt  werden,  als  auch  beim  Halten  im  Kästchen,  wo  höchstens 
eine  Wärmeabgabc  vei  hindert  werden  konnte,  macht  ein  weiteres 
Ein;^'<  In  n  auf  den  Kinwurt ,  dass  das  Nichtabsinken  der  Temperatur 
durch  Conipcnsation  verhindert  worden  sei,  überflüssig. 

Als  eine  weitere  iMü^liclikeit  erschien  mir,  dass  die  Störung 
des  ßlutkreislautes,  wie  sie  durch  das  Binden  bedungen  sein  konnte, 
die  Temperaturerniedrigung  veranlasse.  Ich  band  darum  die  Ex- 
tremitäten der  im  Kasten  gehaltenen  Kauincben  nach  derselben  Weise, 
wie  dies  beim  Festbinden  am  Rahmen  gesekieht  Es  sank  dabei 
tkatsäoklick  die  Temperatur,  aker  in  keinem  geraden  Verkältnisae  an 
der  möglichen  Circulationsbehinderung,  denn  das  Binden  eines  oder 
aller  vier  Fttsse  hatte  nahezu  den  gleichen  Erfolg.  Die  Ursaehe 
nusste  also  in  einem  anderen,  mit  dem  Binden  hervorgerufenen  Dm^ 
Stande  beruhen  und  awar  erschien  mir  der  dadurck  erseugte  Sokmera 
der  wakrsckeinliokste. 

Dieser  Annahme  anfolge,  band  ich  Kaninchen,  die  bereits  durch 
mekr  als  eine  Stunde  im  Kästoken  gehalten  worden,  und  deren 
Temperatur  unverändert  geblieben  war  bald  eine,  bald  swei  Pfoten 
—  die  Temperatur  sank.  Ich  versuchte  den  Thieren  durch  blosses 
Kneipen  mit  einer  Pincette  und  durch  Abbinden  eines  gana  kleinen 
Hautantheils  (2 — 3  Ceotimeter  Durchmesser)  welches  keinen  merk- 
lichen Einfluss  auf  die  gesammte  Circulation  des  Blutes  üben  konnte, 
die  sensibeln  Nerven  su  reisen,  und  beobachtete  dabei  ebentaUs> 
eine  Temperaturabnahme. 

86* 
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Dies  bestätigte  meine  damals  ausgesprocheue  Ansicht,  dass  die 
Reizung  der  sensibelu  Nerven  die  Ursache  der  Temperaturaboabme 
im  Rectum  sei.  Ich  habe  aus  Vorsicht  das  Wort  Rectum,  in  welchem 
die  MetsuDgen  gemacht  wurden,  zugefügt,  und  glaube,  dam  obiie 
▼orfaerige  fizperimente  an  andern  Körpertheilen,  man  den  Sats  nicht 
▼erallgemeinem  dfirfe,  d«  experimentell  dnrehaut  nicht  bewiesen  ist, 
daM  das  Sinken  in  allen  Theilen  des  KOrpers  gaos  gleich  seL 

Da  eine  Temperatarabnahme  von  bis  2^  0.  sehr  bedeutend  ist 
(schon  geringere  Schwankungen  werden  in  Betracht  gesogen)  so 
hielt  ich  es  Ar  wichtig  ganng,  dieee  Thatsache  and  ihre  Erklärtmg 
ma  pabfidren  nnd  darauf  hinsuweisen ,  dass  man  diese  Diffsrena  bei 
pbysiologisehen  Arbeiten  berOeksichtigen  möge,  was  soweit  mir  be- 
kannt, in  mehreren  derartigen  tJntersuohungen  unterblieben  ist. 


E.  Fleischl,  lieber  den  Bau  einiger  sogen.  Drüäeu  ohne 

Aiisflihrungsgänge. 

Wien.  «cad.  Bcr.  Math,  uatiirw.  Cl.  2.  Ahth.  LX.  1869.  Sep.-bdr.  8  S.  1  Taf. 
Die  sog.  Thymus  der  Amphibien,  die  bisher  am  ausführlichsten 
▼On  ToLDT  (Chi.  1808.  p.  884j  stuJirt  wurde,  besitzt  einen  ausser- 
ordentlich grossen  Reichtum  an  Nerven,  von  denen  ein  relativ  mäch- 
tiges Stämmchen  zusammen  mit  den  Gefassen  in  den  Hilus  eintritt. 
Die  Grundlage  dos  f^anzen  Organs  bildet  ein  ungemein  feines  Bindc- 
gewebsgcrüst,  in  dessen  Maschen  die  Gefässe  und  die  Nerven  ver- 
laufen. 

Die  Nervonstämmchen  zerfallen  allmählich  bis  in  die  cinzuinen 
Primitivfasern,  die  zunächst  noch  mit  Mark  und  ScmvANNschor 
Scheide  yersehen  sind,  bald  aber  auch  das  Mark  verlieren.  Von  da 
ab  wird  die  ContinuitHt  des  Axeneylinders  hftufig  durch  eingestreute 
Kerne  unterbrochen  —  ein  Verhalten,  welches,  wenn  auch  seltener, 
schon  an  der  markhaltigen  Faser  su  beobachten  war.  Von  der 
marklosen  Faser  gehen  endlich  nach  allen  Seiten  sehr  feine  uqd 
lange  £Mt  fisdenfiirmige  Fortsätse  aus,  die  sich  verästeln  und  endlich 
in  Kernen  endigen,  welche  mit  den  in  dem  Verlauf  des  Azencylin- 
ders  eingestreuten  Körperchen  grosse  Aebnlichkeit  setgen  und  die 
Hohlräume  des  bindegewebigen  Masohenwerks  nach  Art  von  Lymph- 
körperchen  ausfüllend,  die  Hauptmasse  des  ganzen  OrgMs  bilden*  — - 
Echte  grössere  Ganglienzellen  (häufig  nach  Art  der  sympathischen 
GangUeosellon  in  einer  kernhaltigen  Bindegewebshöhle  eingeschlossen) 
kommen  ebeniaUs  in  sehr  grosser  Ansahi  durch  das  ganze  Gewebe 
verstreut  vor,  dass  dem  Organ  wohl  kaum  eine  andere  Bedeutung 
wie  die  eines  Ganglion  beizulegen  ist.  Für  die  Gefässe  konnte  V^ 
auch  gegenüber  den  Einwürfen  von  Toi.dt,  der  seine  Tnjectionen 
für  Kunstproducte  nnd  £ztrAvasate  erklärte,  ein  gans  gleiches  Ver- 
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halten  eoiutadren,  wie  von  ihm  frOher  (iBr  die  Gltndala  tbyreoideft 
der  Amphibien  nachgewiesen  war  (Chi.  1868.  p.  462).  Aach  in  der' 
Thymua  exiatirt  ala  Anhaog  an  daa  Blntjifeftaaayateni  nnd  in  viel« 
&cber  direeler  Verbindung  mit  ihm  ein  Leitnngaajatem,  welehea  in 
seinen  Bahnen  dem  areollren  Oertlst  der  Drflse  (welches  hohl  n 
denken  ist)  folgt,  welches  viel  so  enge  ist,  nm  einem  Blatkffrperehen 
den  Durchtritt  so  gewähren  ond  welches  somit  als  ein  System  seröser 
Gefksse  aofgefasst  werden  muss.  Die  präformirten  Wege  durch  die 
die  Injectionsniasse  aus  den  Bliit(>rfässen  in  diese  Vasa  serosa  ;;elangt, 
sind  ganz  beatimmte,  vom  Vf.  durcli  Injection  dargestellte  drchriinde 
Durchbobrungen  der  Gefö^swand  (Stigmata)  durch  welche  das  Blut- 
plasma sowohl  wie  die  Injcctionsmasse  unmittelbar  in  das  looere  der 
Balken  des  areolärcn  Gerüstes  gelangen,  indem  der  äusseren  Oe£f- 
nung  des  Stigma  der  etwas  verbreiterte  Fosa  eines  Qerlistbalkens 
aufsitzt.  — 

Aohnliche  Vascuiarisationsverhältnisso  konnte  Vf.  in  der  Win- 
terschiatdriise  der  Öäugetbiere  nachweisen.  BoU. 


J.  Obtb,  Untersuchuugen  über  Lymphdrttsen-Eutwickelung. 

Bonn.  Ioaag.-D{M.  89  8.  1  Ttt, 

Das  früheste  Stadium  der  Lyinphdrüsenentwickelun^  characteri- 
sirt  sich  dadurch,  dass  an  einer  circumscripten  Stelle  des  embryo 
nalcn  Bindegewebes  sich  eine  {grössere  Menge  von  runden  lymphoiden 
Körperchen  ansammelt,  während  gleichzeitig  eine  sehr  reichliche 
Schlingenbildung  von  Seiten  der  Blutgefässe  stattfindet.  Zunächst 
erscheint  gewöhnlich  der  Bindegewebsstraug  durch  die  in  ihm  sich 
entwickelnde  Lymphdrüse  leicht  spindelftrmig  aufgetrieben  und  setst 
•ich  die  feiniibrillftre  bindegewebige  Halle  der  Lymphdrflse  dtrect  in 
den  Bindegewebsstrang  fort.  Erst  später  wird  die  Form  der  jungen 
Drfise  etwas  mehr  rundlich.  Die  Blntgeftsse  zeigen  sehr  häufig 
ein  iast  ektatisches  Aussehen,  so  dass  Vf.  es  sehr  wohl  f&r  mOglieh 
hält,  dass  ein  grosser  Theil  der  Lyropbkörperehen  aus .  den  Blutge- 
ftssen  selber  stamme,  und.  dass  nicht  die  Ansammlung  von  Lymph* 
körperchen,  sondern  die  Ausbildung  des  reichen  Blutgeftasnetses, 
aos  dem  dann  erst  die  Lymphkdrperchen  herstammen,  das  Primäre 
bei  der  Bihlnng  der  Drasen  sei. 

Während  Vf.  in  der  Darstellung  dieser  ersten  BntwickelungS' 
▼org&ngo  von  der  seines  Vorgängers  Sbsto Li  (Cbl.  1S66.  899)  abweicht, 
oder  vielmehr  dieselben  nicht  nnwesentlich  erweitert,  stimmt  er  in 
der  Beschreibung  der  weitereren  Differenzirongsvorgänge,  die  in  die- 
sem Lyraphkörperchenhaufen  sich-  begeben  und  demselben  erst  die 
eigentlichen  cbaracteristischcn  anatomischen  Eigenthümlichkeitcn  einer 
Lymphdrdse  ertheilen,  die  Bildung  des  terminalen  Sinus,  der  Hohl- 
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räume  Im  Innern  des  Parenchym»  der  bindegewebigen  Septa  a.  s.  w. 
im  weeentlichen  mit  Sbbtou  fiberein. 

Als  Untersaebangsobjeete  dienten  die  mesenterialen  und  retro- 
peritonealen  Drfisen  Ton  Schaafs-  nnd  Rinds-Embryonen.  Boll. 


£.  Hering,    Ueber  den  Einfloss  der  Athmang  aaf  den 

Ereislaiif. 

Erste  Mittheilung.    Ueber  Athembewegungen  des  Gefäss- 

systenis. 

Wien.  acad.  Sit».  Der.  Math.-nnturw.  Classo  2.    Abtb.  I.  X.  829—866. 

Die  von  Traube  (Cbl,  18()5.  851)  entdeckten  wellenartigen 
Schwankungen  des  Blutdrucks  beim  Aussetzen  der  künstlicluMi  Ath- 
niung  an  curaririsirten  Tliiercn,  deren  Vagi  und  8ynipathici  am  HaUe 
durchschnitten  sind,  hat  H.  in  üemeinschatt  mit  Dr.  HoKWATll  einer 
genaueren  Untersuchung  unterworfen.  Diese  Wellen  zeigen  sich  deut- 
licher bei  etwas  erschöpften  Thiercn,  als  bei  ganz,  frisciion,  bei  denen 
der  Blutdruck  bei  Sistirung  der  Athmung  zu  schnell  emporsteigt,  um 
die  Wellen  deutlich  hervortreten  au  lassen.  Aber  auch,  wenn  der 
Druck  auf  seinem  Maximum  yerweilt,  treten  diese  Schwankungen 
onter  Umständen  auf.  Dasa  ist  eine  Venositftt  des  arteriellen  Blutes 
nötbtg,  so  dass  also  die  Wellen  am  längsten  andauern,  wenn  man  die 
Athmung  nicht  gans  unterbricht,  sondern  nur  sehr  einschränkt  Meistens 
ist  der  aufsteigende  Theil  der  Welle  kQraer  als  der  absteigende,  die 
Länge  der  Wellen  ist  bei  Hunden  5 — 15  sec.,  bei  Kataen  awischen  3 
nnd  7  sea;  die  Höbe  der  Wellen  kann  bis  50  mm  betragen.  Länge  und 
Höhe  der  Wellen  sind  bei  grossen  Thieren  grösser  als  bei  kleinen. 

Diese  Wellen  rflhren  von  Schwankungen  in  der  Innervation  der 
Oeftissnerven  her,  welche  durch  Curare  nicht  gelähmt  werden,  und 
sind  als  Mitbewegungen  der  Athmungsorganc  aufzufassen,  welche 
ihrerseits  wegen  Curarisirung  natürlich  nicht  zu  beobachten  sind. 
Dies  wird  erstlich  bewiesen  dadurch,  dass  in  Fällen,  wo  bei  nicht 
gans  vollständiger  Curarisirung  einzelne  rudimentäre  Athembewe- 
gnngen  auftreten,  welche  jedoch  nicht  ausreichen,  eine  Druck- 
scbwankung  im  Thorax  zu  bewirken,  der  Rhytmus  dieser  rudimen- 
tären Athembewegungen  nnt  dem  Rhytmus  der  Blutdruckwellen  zu- 
sammentallt.'  Statt  jener  rudimentären  Athembewegungen  erscheinen 
auch  zuweilen  Zuckungen  in  einem  Bein,  welche  dann  gleichlails 
mit  den  Blutdruckwellcn  gleichen  Khytuius  haben.  Vom  Herzen  sind 
die  Wellen  ganz  unabhängig,  denn  sie  entstehen  auch  im  Uefäss- 
system,  wenn  dieses  dem  Eintiusse  des  Herzens  ganz  entzogen  ist. 
Um  dies  zu  beweisen,  band  H.  das  Herz  ab,  nachdem  durch  die 
lungere  Zeit  schon  unterbrochene  künstliche  Athmung  der  Blutdruck 
sehr  gestiegen  war.   Wegen  der  in  diesem  Stadium  sehr  starken  Zu~ 
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8ftiiiiD6iinehuDg  der  kleinen  Geftsse  sank  der  Drnck  in  den  Arterien 
nur  langiem  ab,  und  in  dieser  absinkenden  Gurre  traten  die  wellen- 
fitamigen  Schwankungen  sehr  deutlich  hervor.  Ebenso  aeigten  sich 
diese  Wellen  in  einem  Versuch,  wo  defibrinirtee  Hundeblnt  einer 
Katae  mittelst  eines  kleinen  Pumpwerkes  in  die  Aorta  getrieben 
wurde,  also  das  Hers  gana  ausgeschlossen  war.  1^^ft^i<^Mll. 


F.  MiEMEYKR,     Entwurf  einer  einheitlichen  Theorie  der 
Herz-Gefäss-  tmd  Ltmgenger&usche. 

DmilMliM  Ardk  f.  klin.  M«d.  VIL  186-14IK. 

Ein  in  Röhren  strömendes  Medium  eneugt  erst  dann  einen 
Schall,  wenn  die  Bohre  an  irgend  einer  Stelle  verengt  ist,  gleich* 
gütig,  ob  der  Ausfluss  durch  diese  Verengerung  in  das  Freie  oder 
io  eine  weitere  Rohre  stattfindet.  Diesen  Satz  legt  N.  seinen  Be- 
trachtungen au  Grunde  und  bezeichnet  das  Ganze  des  hier  bescbrie- 
benen  Vorgan<;s  mit  dem  Namen  „Fressstrahl".  Das  Zustandekom* 
men  des  ,,tüucndon  PressstrabU"  v?ird  begünstigt  durch  eine  gewisse 
Schnelligkeit  der  Strömung  und  einen  gewissen  Grad  von  Dünnflüssig- 
keit des  tönenden  Mediums,  Ist  dabei  die  Oscillation  der  Flüssigkeits- 
säule stark  f,'enti«,',  so  kann  sie  sich  der  Wand  der  Köhren  mittbeilen 
und  als  ein  Schwirren  liür    inul  fühlbar  werden. 

Durcii  diese  Oscillatioii.sllnojic  sucht  Vf.  alle  Geräusche  am 
Circulationsapparal  und  Kespiratioiisapparat  zu  erklären.  In  Bezug 
auf  den  ersteren  entspricht  seine  Auffassung  in  den  Grundzügen  der 
vielfach  antiquirten  Wirbeltheorie.  Nur  liat  er  dabei  eine  besondere 
Nomenclatur  tür  die  Ilerzgeriiusche.  Er  giebt  zu,  dass  am  Herzen 
durch  das  Versagen  des  normalen  Touh  Seitens  der  weniger  schwin- 
gungsfühigcu  Klappen  eine  Art  Geräusch  zu  Stande  kommen  könne. 
Diese  Geräusche  bezeichnet  er  als  „Pseudo-Geräusche"  oder  „Klappen« 
Geräusche'^  im  Gegensats  au  den  anderen,  den  „hydraulischen''. 
Letatere  aerfallen  in  die  „ein&ch-hydraulisohen''  und  in  die  „bjrdran- 
lisch-vibratorischen".  Wie  sich  Vf.  bei  Aneurysmen,  bei  Venen  und 
Arterien  die  QerSusche  entstanden  denkt,  ist  nach  der  Wirbeltheorie 
klar.  Beim  Respirationsapparat  Terschaflft  er  der  letateren  in  folgen- 
der Weise  Geltung.  Bei  der  Inspiration  trifft  der  Luftstrom  an  der 
Glottis  und  an  den  infnndibulis  auf  Stellen,  wo  sich  der  Querschnitt 
des  leitenden  Rohres  plötalich  verengt  und  sofort  wieder  erweitert. 
Bier  entstehn  eine  Reihe  von  Oscillationen,  deren  Summe  das  vesi- 
cnläre  Athmen  eraeugt  Das  Ezspirationsgerftusoh  dagegen  sieht  V. 
als  ein  an  der  Glottis  durch  Vibration  verstllrktes  Osciliationsgeräusoh 
an,  welches  sich  den  Wandungen  der  starren  Bronchien  sehr  gut 
mittheilt  rrlatMl. 
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M.  Peteb,  Htooptysie  tnbercnleuBe  et  phthinB  ab  haemopto^ 

Union  mü,  1870.  M  n.  89. 
Vf.  discutirt  von  Neoem  die  in  letzter  Zeit  wieder  eifriger  ven- 
'  tiUrte  Frage,  ob  Hftmoptoö  bei  intaoten  Lungen  aofkreten  nnd  da-  - 
durch,  d«8S  hierbei  Blat  in  den  Brooohien  liegen  bleibt,  weiches  als 
Entsflndiingserreger  wirkt,  sar  kftsigen  Pneumonie  und  oonseeutiv 
fur  Lungenschwindsucht  Aihren  könnte  oder  ob  vielmehr  die  Hämo- 
ptoe nur  Symptom  einer  bereits  vorhandenen  Jiugenerkrankung  sei 
(c£  GbL  1868.  p.  166>  1869.  p.  491,  1870.  p.  93).  Far  letstere  An- 
sicht erklärt  sich  P.  auf  das  entschiedenste,  weil  er  vielfach  Fälle 
dieser  Art  gesehen  hat,  wo  die 'Lnngenerkrankung  nur  latent  ▼er- 
laufen ist  und  weil  andererseits  die  Vertreter  der  anderen  Meinung 
den  strigenten  Beweis  schuldig  geblieben  sind,  dass  in  der  That  in 
.  ihren  Fällen  noch  im  Moment  der  Hämoptoe  die  betreffenden  Lungen 
intact  gewesen  sind.  Dann  aber  hebt  Vf.  hervor,  dass,  wenn  in  der 
That  Blut,  das  in  dem  Lungengewebe  und  den  Bronchien  stagnirt,  so 
deletäre  Processe  nach  sich  zöge,  man  analoge  Vorgänge  doch  auch 
das  eine  oder  andere  Mal  beobachten  müsste,  wenn  in  Folge  eines 
Klappenfehlers  ein  hämorrhagischer  Infarkt  entstanden  sei.  Hier  sieht 
man  aber  nie  consecutive  käsige  Pnoumonieen. 

Vf.  hat  weiterhin  auch  noch  versucht,  experimentell  der  Frage 
näher  zu  treten.  Zwei  Kaninchen,  denen  er  geronnenes  Blut  in  die 
Trachea  brachte,  starben  so  kurze  Zeil  darauf,  daas  hier  ein  negativer 
Befund  nicht  beweiskraitig  ist,  bei  4  anderen  aber  wurde  trauma- 
tisch eine  Lungenblutung  erzeugt:  die  Thiere  wurden  längere  Zeit 
am  Leben  gelassen,  das  eine  erst  nach  14  Tagen  getödtet,  überall 
fanden  sich  noch  Spuren  der  Blutung,  einmal  war  sogar  Blut  in  die 
Bronchen  der  unverletzten  Lunge  gelangt,  nirgends  aber  war  eine 
Entzündung  in  der  Umgebung  der  Blutgerinnsel  oder  ihrer  Residuen 
bemerkbar. 

Dadurch  hält  Vf.  fQr  bewiesen,  dass  Blutcoagulum  nicht  die 
käsige  Pneumonie  erseugen,  sondern  dass  eb  Symptom  der  letateren 
die  Hämoptoä  seL  FriotML 


Tu.  Simon.    Ein  Fall  acuter  Sarcomatosis. 

Berl.  kl.  WcLschr.1870.  No.  23. 
Ein  22jäliriger  Arbeiter,  der  wenige  Monate  vorher  Soldat  ge- 
worden, wegen  eines  plötzlich  eiutretendi'n  Krampfaulalies  aber  bald 
entlassen  worden  war,  wurde  Ende  Septoniber  1809  ins  allgemeine 
Krankenhaus  zu  Hamburg  aufgenommen,  naclidcm  er  schon  einige 
Wochen  vorher  wegen  »Schnicj  zhafligkeit  und  Steifigkeit  im  Nacken 
arbeitsunfähig  gewesen.  Wir  übergehen  die  Jiubjcctiven  Symptome. 
Objectiv  nachweisbar  war  eine  wallnussgrussc  Auftreibung  der  linken 
Rippe  in  der  Nähe  des  Stcrnum.  Die  Auftreibung  war  gleichmüssig  halb- 
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kugelig,  kDoebenharti  anscheineotl  dem  Knocbon  vollkominen  homogen. 
Eid  2,  Tamor  fand  sieb  an  der  6.  Rippe  recbts  and  ein  dritter  an 
der  VerbindungttteUe  des  Corpns  und  «Hanubrium  stemi.  Endlich 
fand  man  eine  Schwellung  der  linken  Hälfte  des  Hinterhauptbeins. 
Alle  Tumoren  waren  mehr  oder  weniger  bei  Betastung  schmershaft. 
Die  Inguinaldrüsen,  die  cervicalen  und  supraclavicularen  Drüsenpa* 
quete  sind  stark  geschwollen,  aber  auf  Druck  nicht  empfindlich. 
Sjphilia  war  nicht  Toraufge<;angeD.  Aus  diesem  Grunde  wurde  die 
Diagnose  auf  Sarkom  gestellt.  Doppelseitige,  Ischias-ähnliche  Schmer- 
zen liessen  auf  eine  Compression  der  Medulla  spinalis  durch  eine 
von  dem  Wirbel  in  den  Wirbelkanal  hineinwachsende  Geschwulst 
schliesseii.  Im  weiteren  Verlaufe  der  Krankheit  traten  immer  mehr 
schnierzliattc  Stellen  an  den  Knoclicn  auf  und  während  die  Sensibi- 
litüt  intac't  blieb,  nalitn  die  Mobilität  niiaiiili^  ab,  so  «lass  Anfang 
November  der  Kranke  keine  Extremität  mehr  zu  bewegen  im  Stande 
war.  Im  Anfange  der  Krankheit  und  im  weiteren  Verlaufe  waren 
keinerhü  Fieberbewegungen  vorhanden,  erst  später  traten,  wenn  auch 
nur  geringe  Temperaturerliühungea  ein  (nur  Ein  Mal  stieg  die  Tem- 
peratui  bis  auf  3'J,0;  gewöhulieh  schwankte  sie  zwischen  36,5  tmd 
38,0);  trotzdem  urd  trotz  mit  wahrer  «Jier  verschluckter  grosser 
Speiseportionen  nahm  das  Körpergewicht  um  12  Pfund  binnen  5  Wo- 
chen ab.  Zu  bemerken  ist  noch,  dass  der  Kranke  in  einen  massigen 
Grad  melancholischer  Dementia  verfiel.  Endlich  traten  Athmungs- 
beachwerden  ein:  absolute  Dämpfung  auf  der  Vorderseite  des  Thorax, 
von  der  Clavicula  bis  sur  8.  Rippe,  seitlich  bis  anr  Azillarlinie;  kein 
Athemgeräusch.  Am  17.  November  starb  der  Kranke»  nachdem  vor- 
her noch  die  oberen  Extremitäten  sehr  stark  and  das  Qesicht  mftssig 
MematOs  anschwollen.  — 

Aus  dem  SectionsprotokoU  entnehmen  wir  Folgendes:  Im  Ga> 
vum  Cranii  finden  sich  Sarcome  auf  der  linken  Hälfte  des  Stirn- 
beins, im  linken  Scheitelbein,  auf  der  rechten  Seite  des  Stirn- 
beins ond  in  der  rechten  mittleren  Scbädelgrnbe.  Der  Kör- 
per des  3.  Halswirbels  war  von  Geschwulstmasaen  ganz  durch- 
setzt, welcbe  in  den  Wirbelkanal  hineinreichten  und  die  Medulla 
comprimirten ,  die  hier  abnorm  weich  erschien.  Ein  fernerer  Tumor 
findet  sich  auf  der  Innenseite  des  Stemum.  Das  Mediastinum  anticum 
wird  von  einer  grossen  Oescbwulstmasse  ausgefüllt,  welche  die  grossen 
Qefitose  umhüllt.  Die  Vena  cava  descendens  ist  vielfach  durch  Ge- 
schwulstmassen  verengt,  ebenso  die  Mündungsstelle  der  beiden  Ano- 
nymae.  Der  Tumor  des  Sternum  greift  in  das  Lungengewebe  über. 
Die  Nerven  der  Brusthöhle  sind  ebenso  wie  die  an  der  Scliädelbasis 
intact.  Leber  beträchtlich  vergrössert,  von  zahllosen  üescliwülstcn 
durchsetzt,  von  der  Grösse  eines  Steeknadelknopfes  bis  zu  der  eines 
grossen  Apfels.  Endlich  fanden  sich  noch  Geschwülste  am  4.  uud 
6.  Brustwirbel  und  in  der  2.  linken  und  6.  rechten  Hippe. 
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RouEKTs,  Fall  von  Soppresaio  artnAe. 


Die  Qescbwfllite  «igten  eine  ongebeure  Ansebl  kleiner  rund- 
licher Zellen  mit  1—2  Kernen,  untermiscbt  mit  grflsieren  mnden  und 
einseinen  spindelförmigen  Zellen  mit  knrsen  Aualttufem. 

Die  Untersachnng  des  Blutes  aus  dem  Herzen,  der  Vena  und 
Arsteria  cruralis  ergab  eine  ausserordentliche  VermebroD^  der  farb> 
losen  Körpereben;  ihr  Verbältniss  zu  den  rotben  war  ungefähr  1:  2 — B. 
Da  nun  die  Geschwulstzeilen  eine  grosse  AehnHchkuit  mit  weissen 
Bhitkörpercben  hatten,  so  war  die  Frage  über  die  Propagation  der 
Sarcome  durch  das  Blut,  die  Vikchow  für  wahrscheinlich  hält,  schwer 
na  beantworteD.  Doch  fanden  sich  im  Bhite  Öfter  auch  jene  oben 
erwähnten  grösseren,  den  Oescinvülsten  eif^cnthüralichen  Zellen,  deren 
Kerne  schon  der  Grosso  der  meisten  Blutkörperchen  ^leielikanien.  — 
D.1S  Rückenmark  bot  nichts  Abnüruics,  selbst  an  der  Druckstelle 
konnte  höchstens  eine  mehr  körnige  Beschaffenheit  der  Zwischeusub' 
stanz  constatirt  werden.  L.  Boiratbal. 


W.  Roberts,    Od  the  pathology  of  sappression  of  urine 

with  a  case. 

The  LuMt  1870  I.  No.  U. 
Ein  Mann,  welcher  aeit  vier  Jahren  eine,  wie  die  Section  später 
ergab,  vollständige  Obstmetion  des  linken  Ureter  dureb  einen  Stein 
hatte  und  sich  in  dieser  Zeit  einer  guten  Gesundheit  erfreute,  bekam 
pldtslicb  Sebroersen  in  der  reckten  Lendengegend  und  häufigen  Drang 
8um  Harnlassen,  wobei  ein  blutiger  Urin  entleert  wurde.  In  den 
folgenden  Tagen  traten  ausser  Uebligkeit  und  Krbrecben  keine  Be- 
schwerden ein,  obgleich  Harn  erst  am  vierten  Tage  und  nur  in  gans 
geringer  Menge  (ca  2  Unsen)  entleert  wurde.  Derselbe  hatte  einen 
geringen  blutigen  Bodensats,  war  aber  sonst  blass,  mit  einem  sp.  0. 
▼on  1010;  das  Sediment  enthielt  ausser  Blutkörperchen  Epithelien 
aus  dem  Nierenbecken.  Von  nun  an  bis  zum  10.  Tage,  an  welchem 
der  Tod  erfolgte,  wurde  ^ar  kein  Harn  mehr  entleert,  auch  war 
kein  Drängen  dazu  vorhanden.  Das  hervorstechen  1  st e  Symptom  in 
dieser  ganzen  Zeit  war  eine  immer  zunehmende  Muskeischwäche, 
ausserdem  fast  i^änzlicbe  Schlaflosigkeit,  so  dass  Fat.  immer  nur 
kurze  Zeit  in  leii  hten  Schlummer  fiel.  Bis  zum  achten  Tage  wurde 
Nahrung  in  ziemlich  reichlicher  Menge  genossen.  Die- Temperatur 
in  den  ersten  Tagen  etwas  erhöht  (100"  Fahr.)  fiel  allmählich  (bis 
auf  07,4" I,  der  Puls  stieg  vun  72  auf  80,  die  Kospiration  sank  vo» 
24  auf  20  und  15,  sie  wurde  zuletzt  sehr  mühsam,  zwischen  der 
langen  Inspiration  und  der  kurzen  Exspiration  war  eine  lange  Pause. 
Das  Bcwu.s.'^tsein  war  ganz  ungetrübt,  die  Pupillen  normal  bis  zum 
9.  Tage,  wo  sie  sehr  eng  wurden.  Kinige  Tage  vor  dem  Tode 
traten  Hbrillärc  Muskelzuckungen  ein,  die  bis  zuletzt  an  Intensität 
zunahmen.    Ein  urinöser  Qeruch  war  bei  dem  Kranken  nicht  wahr- 
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sunebmen,  auch  nicht  wenn  er  (nach  warmen  Bädern)  schwitzte.  — 
Die  Section  ergab  eine  bedeutende  Vergrössening  der  rechten  Niere, 
welche  UVt  Unsen  wog,  anf  der  Oberfläche  sahlreicbe  Blutflecken 
seigte,  im  Innern  aber  blaes  gesprenkelt  and  anämisch  aussah.  Nie- 
renbecken  und  Ureter  waren  nicht  erweitert,  letalerer  enthielt  swei 
Theelöffel  blutigen  Harns  und  vor  seiner  Einmflndungsstelle  einen 
Hanfkora^Tossen  Harnsäure- Stein  von  IVs  grain,  der  ihn  ganz  ver- 
stopfte. Linke  Niere  in  einen  häutigen  Sack  von  der  Grösse  der 
rechten  umgewandelt,  enthielt  etwa  5  Unaen  milchiger  Flüssigkeit 
mit  einer  Unaahl  von  „Nadeln"  aus  hamsaurem  Natron;  der  Ureter 
durch  einen  grossen  Uratstein  verstopft. 

H.  knüpft  an  diesen  und  zwei  früher  beschriebene  ähnliche 
Fälle  folgen  Je  iSchlüsse:  1)  Bei  llarnunterdiückimg  aus  mechanischen 
Ursachen  ist  der  wenige,  etwa  noch  entleerte  Harri  auffallend  ver- 
dünnt, was  ein  wichtiges  diagnostisclies  Zeichen  ist.  2)  Sitzt  das 
Hinderniss  im  Urot-T,  himft  sich  hinter  dcniseibeu  nur  sehr  wenig 
Harn  an,  Urettr  und  Xicr(!nbecken  erweitern  sich  nicht,  ausser  bei 
sehr  laiigsaiM  und  allmählich  sich  ausbildender  Verscliliessiing.  3)  Der 
angesammelte  Harn  übt  rückwärts  auf  die  Harnkanälchen  einen  Druck 
aus,  in  Folge  dessen  die  Harnsecretion  bald  ccssirt.  4)  In  diesem 
Falle  sirikt  die  Temperatur  bis  zum  Tode.  5)  Die  anderen  Symptome 
dieser  Anuria  siud  ganz  verschieden  von  denen  der  Urämie. 

SMMtor. 


Pick,    Die    iiiterntitioimle    Prophylaxis    der  venerischen 
Krankheiten.    Vom  StandpniK'te   österreichischer  Verhält- 
nisse beleuchtet. 
Areb.  f.  Dermatologie  a.  Syphilis.  1870.  II.  2.  p.  225-255. 

Auspitz,  Zur  Lehre  von  der  Impfsyphilis« 

Ebendu.  «7-802. 

In  einem  längeren  Aufsatse,  welcher  die  ProphylMds  der  Sy- 
philis  behandelt,  bemerkt  PlCK  in  Bezug  auf  die  Impfnyphilis,  dass 
in  vielen  Findelanstalten  ein  schwtnighaftes  Geschäft  mit  der  Erzeu- 
gung und  Versendung  von  ImptVtoflFen  betrieben  wird;  dass  die 
üebetragung  der  Syphilis  durch  die  Impfung  mö<^lich  ist;  dass  neuer* 
dings  die  luipfsy philis  in  einem  Orte  (Pfarre  Schleinitz  in  ISteyer- 
mark)  zahlreiche  Opfer  gefordert  hat;  dass  die  iMöglichkeit  der 
Uebetragung  in  Findeihüu.sern  grösser  Ist  als  in  der  Frivatpraxif  — 
und  erklärt  daher  für  unbedingt  nöthig,  dass  den  FindelanstaUen  die 
Abgabe  der  Lymphe  nach  Aussen  untersagt  werde. 

Das  sicherste  Mittel  zur  Verhindinuig  der  Impfsyphilis:  die 
ausschliessliche  Anwendung  der  ar)imalen  Vaccination,  sei  nicht  ein- 
fach genug,  um  die  Verwendung  der  hunianisirten  Lymphe  entbehr- 
lich 2U  machen.    Die  grüdäte  Garantie  für  die  Keinheit  der  humaai- 
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«irten  Lymphe  Ueste  uoh  aber  dadarch  erreichen,  d«8e  man  ali 
Stamm-ImpfliDge  nur  Kinder  Ober  10  Jahren,  deren  Geeandbeilaso- 
stand  (resp.  Freisein  von  Syphilis)  sich  leicht  feststellen  lässt,  ver- 
wendete und  sie  mit  animaler  Lymphe  (bei  Beginn  einer  jeden  Imph* 

epoche)  vaccinirte. 

Ueber  die  Art,  wie  bei  der  gewöhnlichen  Impfung  die  Syphilis 
tibertragen  werden  könne ,  hatte  ViüNNOIB  1860  die  fast  allgemeiD 
angenommene  Hypothese  aufgestellt:  dass  reine  Vaccine* Lymphe  nur 
Vaccine  erzou<^e,  dass  Syphilis  nur  entstehe,  wenn  auch  etwas  Blut 
von  dem  8taram- Impfling  übertragen  würde.  (Ausserdem  könne 
durch  den  blossen  Akt  der  Impfung  eine  latente  Öyphilis  mauifestirt 
werden). 

Gegen  die.*<e  Hypotheöe  erhebt  Köhnku  nach  den  Mittheiliingcn 
in  einer  von  Hahmek  unter  K.'s  Assistenz  geschriebenen  Dissertation 
(Uebci  die  Uebertrajj;barkeit  der  Syphilis  durch  die  Vaccination. 
Breslau  IHtiD)  die  Einwendungen,  dass  die  Jnoculationen  mit  dem 
Blut  Syphilitischer  auf  Gesunde  nur  dann  Syphilis  erzeugen,  wenn 
die  Blutnieilgen  ziemlicli  gross  gewesen  und  auf  grössere  Resorptions- 
flächen aufgetragen  worden  sind ;  daas  die  klare  Vaccine  Syphilitischer 
oder  die  Vermischung  derselben  mit  einer  geringen  Menge  Blut 
(Bobck's  Versache)  keine  Ansteckung  bedinge;  und  folgert  hieraus, 
dass  bei  der  durch  Impfung  ersengten  Syphilis  nicht  etwa  das  mit 
übertragene  Blut  die  Anstockungsquelle  sei,  sondern  das  Beeret  einer 
syphilitischen  Lokalaffection,  welche  an  der  Basis  der  Impfpustel 
bestehe,  sei  es,  dass  diese  Lokalaffection  erst  durch  die  vorausge- 
gangene Impfung  hervorgerufen  sei  oder  dass  sie  bestehe  als  Theiler- 
scheinnng  einer  bereits  vorhanden  gewesenen  Lues. 

Diesen  Einwendungen  Eöbnbr's  gegenfiber  bemerkt  Auspm, 
dass  er  in  seinen  1866  erschienen  „Lehren  vom  syphilitischen  Con- 
tagium"  die  ViBHMOia'sche  Theorie  erweitert  und  die  Ansteckung 
von  der  Ucbertragung  nicht  des  Blutes  sondern  „syphilitischer  Pro- 
ducts" hergeleitet  habe;  und  dass  bereits  1865  Oambgrini  sich  ähn- 
lich ausgesprochen;  dass  jedoch  ganz  abgesehen  von  dieser  Prioritllis- 
Frage  die  ViENNOis'sche  Hypothese  durch  die  erhobenen  Einwendungen 
keineswegs  widerlegt  sei. 

Denn  das  Blut  Syphilitischer  sei  nicht  zu  allen  Zeiten  gleich 
intensiv  n)it  den  .-«yphiliti.schcn  Producten  geladen  (ViBCHOW's  Theorie 
von  den  Nnch.vcliiiben  aus  den  Lymphdrüsen);  negative  Versuche 
und  Beobachtungen  vermöchten  daher  die  positiven  von  .^^krastian, 
LecocQ,  PacCUIOTTI  (in  welchen  bei  dem  Abinipfen  von  etwas  lilut 
von  syphilitischen  Stamm-Impflingeu  die  Lues  übertragen  worden) 
nicht  zu  entkräften. 

Ueberdies  hätte  doch  bei  deui  erstell  syphilitischen  Stamm- 
Imp Hinge  (auf  den  reine  Vaccine  {geimpft  worden,  der  aber  schon 
vorher  syphilitisch  gewesen  und  von  dem  nun  weiter  iuiicireode  Ab- 
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iropfungun  erfolgt  seien)  eine  solclie  syphilitische  Lokal-Affection  an 
der  Impfpustel  nachgewiesen  sein  njüssen,  wenn  die  GAMBtKIM  Kuu- 
MEß'sche  Hypothese  eine  tliatsächliche  liasis  beanspruchen  wollte. 
Freilich  habe  dieser  erste  Stainm-Impfling  nur  selten  früh  genug  und 
•ofmerkeam  genug  beobachtet  werden  können ,  aber  es  st&nde  fest, 
dasg  bei  keinem  der  bisher  bekAnnteo  syphilitisehen  Stamm-Impiiinge 
sor  Zeit  der  Weiteriropfung  an  den  völlig  normal  aussehenden  Imp£- 
BlAschen  Qeschwflre  oder  Infiltrate  nachgewiesen  worden.  Bei  der 
Iropfsypbilis  gingen  die  geimpften  Stellen  entweder  gleich  in  syphili» 
tische  Geschwüre  fiber  oder  die  Karben  verwandelten  sich  in  solche 
Geschwüre;  die  allgemeinen  Erscheinungen  folgen  dann;  bei  den 
syphilitischen  Stamm-Impflingen  hingegen  sei  eine  solche  syphilitische 
Oloeration  weder  während  des  Bestehens  der  Bläschen  noch  nach 
ihrer  Veraarb uog  erfolgt  Man  könne  also  nicht  annehmen,  dass  an 
den  Impfstellen  ein  syphilitischer  Affeet  bestanden  habe  und  es  sei 
auch  nicht  anzunehmen,  dass  der  Act  der  Impfung  (des  syphilitischen 
Impflings)  eine  Ablagerung  des  sypbililischeu  Giftes  an  der  Impfstelle 
erseugo,  da  anderweitige  Verwundungen  und  Pustel- Affcctionen  8y- 
philitischer  ein  solches  Auftreten  syphilitischer  Affecte  an  der  Wund- 
stelle nicht  bedingten.  —  Wo  hingegen  *dic  Abimpfung  von  einem 
Kinde  erfolgt  sei,  welches  selbst  erst  durch  die  Impfung  syphilitisch 
inficirt  worden  (zweiter  Stamm  In)pf]ing),  da  könne  allerdings 
die  weitere  L'ebetragung  der  Lues  auf  die  übrigen  Kinder  ebensogut 
durch  das  rnitübcrgeimpfte  Blut  als  durch  das  beeret  des  an  der 
Pustel  befindlich  gewesenen  Infiltrats  erfolgt  sein. 

In  Bezug  auf  die  Incubatioiisdaucr  der  Impfsy]>hilis  bemerkt  A., 
dass  sie  in  allen  bezüglichen  Fallen  nicht  wie  die  gewöhnliche  Sy- 
philis 3  Wochen  sondern  nur  im  Mittel  10  Tage  Ji^edauert  habe, 
welche  Verringerung  dem  Einlluss  der  mitübergeimpften  Vaccinen 
zuzuschreiben  sei.  Piacua. 


pRüTHEKOK  Smith,  A  new  meclianic«T,l  aid  to  labonr,  and  in 
the  treatmeut  oi  ciiöplacements  of  the  uterub,  distortions  of 

the  spine  et& 

Th«  LsoMt  1870.  7ol-  I.  Mr.  SS. 

Nach  Hauobtov  genügt  in  der  Erdfl5aiingsperiode  die  Kraft  des 
Uterus  allein  aur  Erweiterung  des  Muttermundes.'  Zur  Austreibung 
des  Kindes  dagegen  ist  die  Mitwirkung  der  Banchmuskulator  unent* 
behrlich  und  swar  repräsentirt  letstere  eine  Drookkraft  von  523,65  Cbs.,  , 
während  die  unwillkürlichen  Utemsmnskeln  nur  einer  Kraft  yon 
54^1  Cb«.  gleicbwerthig  sind. 

Smith  ist  nun  der  Ansicht,  dass  die  Bauchmutikulatur  unserer 
oivilisirten  i<>aoen  meist  nicht  kräftig  genug  sei  aur  energischen  Un- 
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terstützung  der  Wehen,  und  zwar  deslialb,  woil  sie  durch  die  un- 
zweckmässij^ft  Befestigung  der  Kleider  um  diL-  Hüften  geniisshandelt 
und  in  ihrer  Erniihiuiig  hcf-i!  triichtigt  würde.  Um  diesem  Uebel- 
stande  abzul)ehLn  ,  criipiiehli  er  bei  maogelhafter  Bauchpresse  unter 
der  Geburt  eine  complicirtc  ßauebbinde  mit  Stützpunkten  an  Kreua- 
bein,  Symphyse,  Wirbelsäule  und  Steraam,  und  ßlhrt  12  VäWe  alt 
Beweise  ihrer  guten  Wirkung  an.  Die  Beschreibung  der  Binde 
ist  im  Original  nachsusehen.  HatMlberf. 


Kleinere  Hlittliellungeu* 

H.  Obersteinf.r,  Ucber  einige  Lymphräume  im  Gehirn.    Wien.  muA. 

8iteaDg>.ber.  LXI.  1.  AMIil.  1870.  10  S.  1  Taf. 

Indem  Vf.  die  von  His  eutdeckten  perivasculüren  Hiiume  der  GehirnsubstaD« 
von  dem  zwiscliuu  Pia  und  üebirit  befiodlichen  und  sowohl  mit  doQ  Lymplibftbnen 
der  Pia  wie  mit  den  periTaaenltreii  Btowen  dei  Oehirna  commonielreadea  epiecre- 
braten  Lymphraum  (▼(pI,  Hali.r  k  Mbrkkl,  Cbl.  1869.  p.  118)  ans  unter  einem 
Druck  von  20 — 30  mm.  Qiicck.«iiU)t>r  mit  blauer  Mas.»o  injicirte,  gelang  e«  ihm  nur 
die  grossen  Ganglienzellen  des  Stratum  coiivolntum  de»  Ammoushorns  (unter  denen 
Vf.  zwei  genau  cbaraclerisirte  scharf  zu  trennende  Formen  unterscheidet),  mit  den 
periTaeeiillrea  Lympiirilameo  doreb  eebr  f^e  Ginge  eonunnnieirende  ecbaleaartlge 
HohlrKume  gleichfalls  mit  Iigectionsmaase  aninfSllen,  welche  er  als  „perieellnllre 
LymphrBume"  mit  den  letzteren  in  eine  Kategorie  stellt.  Dieselben  treten  anch  an 
uiclit  injicirten  Präparaton  auf  dem  Durclisclinitt  mfi^t  r<cbon  sehr  deutlich  als  helle, 
die  GauglienKellen  umgebende  und  von  den  Fürt-<üizeu  derselben  durchsetxte  Hoiil- 
rinme  bervor,  Innerbiüb  derer  freie  Lympblcdrpereben  oder  doeb  lympbbörpereben» 
artige  Zellen  binfig  angetroffen  werden. 

Ebenso  pelung  es  Vf.  —  allerding-s  nnr  an  dem  Gehirn  der  Amphibien,  am 
besten  beim  Frosch  —  von  fleii  perivascnlüren  Käumcn  ans  unter  dem  Flimmer- 
epithel der  Ventrikel  swischcu  den  ßasalfortüätxeu  der  eioxeluen  Cylioderepithelien 
gelegenen  lynpbkörpercbenbaliigen  Binnen  tu  iiyieiren,  innerbalb  derer  mitunter 
frei  Terlanfande  BlnteaplUaren  angetroffen  wurden.  BoiL 


F.  Helfrbich»  Ueber  die  Nerven  der  ConjunctiTa  and  Sciera. 

Würzburg,  Ä.  Stuber.  35  8.  8«.  8  Taf. 

Die  gröberen  Verliilltni.sse  der  Nerrenvertbeilung  wnrden  mittelst  der  Os- 
miumsüure-,  die  feinsten  peripherischen  Kndigungen  mittelst  der  Chlorgoldmethode 
untersucht.  Vf.  empfiehlt  ebenfalls  als  die  beste  die  schon  von  Cohnueim  angegebene 
halbproeenfige  Conoentration  «nd  findet  eine  danemde  circa  eweiOgige  Einwirknng 
möglichst  ioteneiven  Sonnenliebte  fKr  das  Znataudekommea  guter  NerrenpriipSnta 
in  dieeen  beiden  Geweben  unerlässlich. 

Indem  wir  wegen  der  nnsftihrliehst  pe.<«childerten  Vertheilung  und  Veriistelung 
der  gröberen  Stämmcbeu  auf  da^  Original  verweisen,  wollen  wir  nur  hervorheben, 
dau  ee  in  der  CoigmietiTa  endfieb  rar  Bildung  eines  eebr  reieben,  den  der  Cornea 
•abr  ibnlicben  snbepithelielan  Gelleebtee  (eebta  NetebUdnng  wnrde  aia  baobaebtel) 
maricloser  feinster  Nervenfasern  kommt*  die  dann  'unmittelbar  unter  der  tiefAt  ge- 
lepeneii  Kpithelzellenlage  (nur  ein  einziges  Mal  konnte  bei  der  Taube  ein  fiines 
Fattercheu  über  dasselbe  hinaus  verfolgt  werden)  ohne  mit  einem  Endapdaral  in 
VerUndnng  su  treten,  mitunter  mit  einer  leicbten  knopffSrmigen  Aucbwellung  binfig 
jedoeb  ihr  Kaliber  bi  keiner  Wetie  Teiindemd  frd  im  Gewebe  anibttran. 
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In  der  Sclera  de^  Fro<iclies  und  de»  nibinotäscben  Kaninchen,  jedoch  niemaU 
in  d«r  der  VOgel,  der  Maus  uad  der  Ratte,  konnte  mittelst  Ooldcblorid  ebenfalls 
•iii  w«iehM  fsinM  Kcrrengeflaeht  uehgawienen  w«rd«i,  dcaaea  ganie  Anordoiing 
et  höchdt  wabrscbeinliob  maehto,  dasi  dasselbe  ffir  da«  8cl«rftg«w«b«  Mlhat  bMtimmt 
Mt,  di«  N«nr«n  aUo  BigamMrreD  der  Sclera  darnteUeD.  BoU. 

Pick,  Gase  of  colliera  lung.  Laucet  1870.  No.  6.  p.  157-1&8. 

Bei  der  Seelion  eines  64jlhrig«D  Kolilentrigen  iuid  eich  neben  dem  erwnr- 
telen  Magenkrebs  eine  sebr  starke  schwärzliche  Pigneotirong  der  weithin  iudurirten 

nnd  Ton  derben  fibrösen  Knoten  dnrcbietzten  Lunken.  Bei  microscopischer  Belrach- 
tnng  seigte  sich  diese  Farbuitg  brdin^^t  durch  selir  reichliche  Ablagerung  »cbwarzer 
Pigntenttbeilcben  innerhalb  der  zum  Thcil  eoiph^-sematös  vergrössert^u  Alveolen. 
Die  ebemiaebe  Unterenebnnf  wiee  in  dem  dngdUeberten  Gewebe  sebr  groese  Mengen 
▼on  Kieaelsalzen  nach,  wonach  es  aicli  hier  swelMlot  vm  die  AnUtnfnng  miaera- 
lieeber  Keblentbeileben  gebändelt  hat  P«BidL 

Arthur  Böttcbbr,  Ein  Fall  von  Typbus  mit  auffallend  zahlreichen 
lympbatitchen  NeabitdoDgen  in  den  Nieren.  Arcb.  d.  Ueiikunde.  XI. 
^  1  Ti. 

Bei  einem  dOjUirigen  Manne,  der  einer  5 wöchentlichen  mit  Fieber  verbnndenen 
Krankheit  erlegen  war.  fand  sich  in-ben  leichten  Verandurnngen  im  Respirntions- 
apparat  eine  beträchtliche  Schwellung  der  Milz,  der  Leber  und  der  DarmfuUikel, 
von  welch  letiteren  2  exulcerirt  und  mit  grflniichen  Schorfen  bedeckt  waren.  Zu 
dieeeo  fBr  ebien  Abdomlnni^jnpbne  ehameterieliMiben  Breebeinungen  geteilte  eieb  nnn 
noeb  ein  nngewAbnUcher  Befand  an  den  Nieren.  Dieeelben  sind  lebr  bedeutend 
▼ergrSttert  tmd  ihre  Oberfläche  dicht  besetzt  mit  grösseren  und  kleineren  sich  halb- 
knglig  Torwülbenden  weissgelblicbeu  Höckern,  welche  zum  Theil  coufluireu  und  aruf 
dem  Durchschnitt  ein  markiges  Aussehen  «eigen.  In  grösster  Zahl  und  Ausdehnung 
treten  dieeelben  in  der  Bindenenbetnu  aal^  rdrbea  aber  bie  und  da  aoeb  weit  in 
Ae  Pyramiden  hinein.  I)io  be!)chriebencn  hirselUMu«  bie  erlMengrossen  Knoten  er» 
weisen  sich  bei  der  microscopischen  lU'trachtunp  znenmmoiifTesotzt  aus  dichfgedräng- 
ten  kleineu  Uunda«llen,  durch  deren  ma88enhHft<<  Anhtiufuug  eine  starke  Verbreitung 
der  swiaciiea  den  telbet  unversehrten  Harncanälchen  befindlichen  bindegewebigen 
Zwiechenrlnmen  eingetreten  ist.  Sie  eelilieesen  sich  aleo  aneh  in  Beiug  anf  ihre 
Structur  gans  an  die  neaerlich  bei  Pseudoleukiimie  von  Cohnhkim  (Cbl.  1869.  p.'  196) 
beschriehcMien   und  von   der  Leukämie   bekniinten   interstitiellen  WucbernngOB  na. 

(Die  Untersuchnng  des  Blat«  ergab,  wie  erwartet,  ein  negatives  Kesoltat) 

  PoBflek. 

•  BÄRESGER-FfeiiAUX,  De  la  tlilatation  du  canal  par  l'urine  eile  —  raeme 
dans  les  cas  de  rc^trccisseinents  do  Turethre.  Union  ro^d.  1870.  58  u.  60. 
B.  macht  auf  das  vun  UhCmninouai^bkk  im  vorigen  Jahrhundert  empfohlene 
Yetfebrea  aar  Beaeitigong  von  H«mi9hreBtlrietnren  anfmerksam  und  berieblet  Aber 
mebrere  in  dieaer  Weiea  voa  ibm  glflekUeb  gebp,ilte  Fälle. 

Es  soll  jedesmal  beim  Barnlassen  die  Urethra  hinter  der  Eichel  durch  Finger- 
drock einige  Minuten  laug  verschlossen  und  so  die  Harnröhre  unter  dem  Druck  der 
Biese  und  der  Bauchpresse  ausgedehnt  erhalten  werden.  UiCbde. 

JoHK  A.  Gampbbll»  Note  of  «  eaae  in  which  aever  oonatitational  effeoU 
folbwed  the  «ppltcatioii  of  canthftridine  bliater.  Brit  med.  Joam  1970. 

No.  492. 

Einem  kräftigen  Mann  von  mittlerem  Alter  bestrich  C.  wegen  hartnäckiger 
chronischer  Bronchitis  mit  lUnr's  liquor  vesicalorins  den  oberen  Theil  dew  Timrax 
und  ewer  in  einer  Ausdehnung  von  5  Zoll  (engl.)  au  beiden  Seiten  des  bteruum, 
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mit  der  Anweiunng  nach  3  Stunden  Hafermehlamscbläpe  auf  die  Blasen  zti  lepren. 
Vier  ßtuudeo  nach  der  Appliration  des  Veaicators  fühlte  Pat.  die  bekannten  Hym- 
ptoiM  d«r  Cuidittid6nv«rgiftung  in  Mbr  hohem  Orade.  Starker  Tenemne  xmä  be- 
deatonde  Strangorto,  groMd  BiDlUligkdii  «tarker  SebwriM,  Sehmers  im  Beetam  ond 
Peal^  96  tebr  weiche  and  aebwache  Palse  waren  die  banptsKchlichBten  Erscbei* 
oungen.  Der  Urin  zeigte  ausser  einer  reichlichen  Menge  Urnto  nichts  Abnormes. 
Klistiere  und  Opiate  brachteo  theils  keine,  theils  oor  vorQbergebende  Erloicliteruug, 
erit  di«  Mngera  Anwandong  von  Cbloro^Toe  vandiaflU  den  Krankeo  atwaa  Bnba. 
Oefto  den  Tenesmw,  der  lange  Zeit  anhielt,  erwiee  aieb  Bieinoeöl  am  gflnitigetan. 
Die  ToHstSndige  Wiederherstellong  erfolgte  erst  naeh  4  Woehen.  Aach  die  Bron» 
ebitie  war  ToUeMa^  beeeitigt.  L.  BoaanthaL 

f  ScBBTBB»  Craosot  Und  Carbolsttare  bei  veneriichen  Krankheiten. 
\      AUff.  »ad.  Centr.  Ztg.  ISTO.  Ho.  48. 

V/.  bElt  auch  bei  allgemeiner  Lues  eine  solche  Behandlangswoise  der  einzelnen 
localen  Affecte  für  heiläans,  welche  das  in  diesen  deponirte  Virus  zerstört  NhcIi  den 
gQnstigeu  Erfahrungen,  welche  er  von  Anwendung  des  Creosot  (kleine  Wattekägel- 
ahan  in  C^eeot  getoaebt}  bei  apitaen  Condylomen  gemacht  liat,  Tannehta  er  dae> 
eelba  Meitteamant  bd  brdtan  Condylomen  nnd  bei  Ulc  indnrat  Dw  Brfolg  war 
aofriedenstellend. 

In  2  Fällen  von  Ulc.  iudurnt.,  die  verHcbiedenfn  Methoden  und  Topicis  ge- 
trotzt  hatten,  wurde  das  CreOüot  (jeden  drittun  Tagj  abwechselnd  mit  verdünnter 
Carbolalure  (täglieb  B  mal)  ▼enneht:  der  kftsigo  Detritoa  schwand,  es  trat  kri^ga 
Orannlation  anf  nnd  die  glaaUebe  Hetlong  erfolgte  In  Knraem.  Pinaas. 


O.  Martin,  Intoxication  chronique  pas  l'öther.    Oaz.  d.  höp.  1870.  No.  64. 

Vf.  beobachtete  im  Höpital  de  1r  Pitid  anf  dir  Abthoilung  des  Dr.  Gaixard 
eine  48jftfarige  Portiers- Frau,  weiche  alle  Zeichen  einer  cbronisohen  Alkoholvergif- 
tung darbot,  obgl^eh  da  eatsebiedan  den  Oenoes  Ton  Spfarltnosan  in  Abrede  stellte. 
Das  Leiden  der  bis  dahin  gane  gasonden  Patientin  hatte  etwa  drei  Woehen  tot  ihrer 
Aufnahme  mit  SchwHche  und  Zittern  der  HSnde  begonnen,  wobei  sich  ein  seitweisee 
Brennen  in  der  Gegend  hinter  dorn  untern  Theil  des  Sternum  und  hinten  zwischen 
den  Schulterblättern  und  Erbrechen  wässriger  Massen,  des  Morgens  beim  Erwachen 
eintretend,  geeellten.  Spltar  stellte  sieh  tuMÜt  Is  daa  Baiseo  Sttem  nnd  Sebwteha. 
geflibl  ein  nnd  bei  genauer  Beobaobtung  ergab  sieh,  dass  die  Zehen  abwechselnd 
ezteudirt  und  flectirt  wurden  und  dass  namentlich  bei  Gcbversochen  krampfhafte 
Cootraction  einzelner  Beinmuskeln  sich  einstellten.  In  Betreff  der  Hensibilititt  war 
nnr  eine  geringe  tljr'perästbesie  „auf  der  gansen  Hautoberiiäcbo"  au  bemerken. 
Attssardem  bestand  Ohransansen,  Cffeera  leichte  Xopafobroaraen,  gesteigertea  Dnrstga- 
fOhl  nnd  Appetiilorigkeii  Dnrcb  elna  sorgflOtige  Ueberwaehnng  stellte  sieh  heraus, 
dass  sie  die  Gewohnheit  hatte ,  vor  jedem  Essen  Schwefeläther  auf  Zucker  an  neb« 
men,  womit  sie  ihrer  .\uä8agfl  nach  2'/i(  Monate  vorher  wegen  einer  leichten  Indi- 
gestion begonnen  hatte.  Im  Qansen  halte  iTie  in  dieser  Zeit  180  grammes  verbraucht. 
(Die  Angabe  das  Orlgiaalt,  dass  sie  am  7.  Januar  1M9  anfgenommen  wurde  und 
am  S4.  April  mit  dem  Oabrandi  dee  Aetbars  angefongen  habe,  tHaA  mit  den  anderen 
Zeitangaben  nieht  su  vereinigen.  Bef.)  SKmmtlicbe  kraakhafta  BrscheInnngen  schwau- 
den  »chncll  unter  dem  Gebrauch  von  Ipcraotiaiiha ,  tilgUcheii  VoIlbSdern  und  etwas 
Opium  gegen  die  Scblatlosigkeit,  an  welcher  die  Pat.  nach  Entziehung  des  Aetbers 
Htt.  Vt  brtt  mm  Sabinas  hervor,  dass  die  Wkrkungaa  des  Aetbers  viel  sehnellar 
als  nach  Alkoholnussbrandi  elagatrsten  seien  nnd  nach  TarhiltDiMmlssig  viel  Uei- 
»aran  Qttantttiten.  Bsasten 

Wascaaaagen  für  dM  CentralbUtr  wolle  inau  an  Ilorrii  Dr.  L.  Koscntlinl,  Borlln,  S!itladä3a* 
Stf.  ma.  e4<r  (natar  Betocblw)  an  die  VerUtg»b*nülmig,  B«rtia.  Unfr  den  Llndan  SS,  aililesiien. 

▼«■■c  voii  Anf  aal  Hl  r  sehwaU  la  Bertta.     Druk  von  B.  8.  H«raama  In  Borila. 
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dwJahivang«  Titel,  Na-  vJUwA  CvJilr  AvlvW  durch  nll^Buehbandlun- 

■MB*  and  Saebregiaier.  gau  uud  Po»t«iwt»llea. 

für  die 


medicinischeH  Wmnschaften. 


Unter  ICitwiTknng  von 
L  leraiaiiBi  Tb.  Leber  ud  €.  Wetitpb«] 
redigirt  tob 

XRotenllMl. 

1870.  18.  August.  No.  36. 


iMkAltt    Pasc  HC  TIN,  Versuche  ubor  Vordauun^sprocesse  (Orig.-Mittb.)  — 

AairoT,  OugHenkörper  d«r  Orosabirnrinda.  —  Pbibraii,  CMorbaatimmuiipi« 

methodo  im  Harn.  —  Naunyn  &  Riksb,  Hamnilareaasscbeiduiig.  —  Azinös  Vk- 
MBMA,  KaltwasHerbeharidluDg  des  Typhös.  —  Corbioan,  medi&nUcbe  Kebandluug 
d«i  Bettpissens.  —  Ljuhogb^n,  VisceralsTphtUa.  —  8  oh  ob  tbb,  Tripperbaband« 

\wg-  —  Koiii.KR,  Momordia  elaterium.  — 

Wrndb,  Auatomie  des  Ciliar muskels.  —  Basbb,  CopnU  temiDalla.  —  M&aut 
Analyta  ▼on  PlanraazradBi  —  FiaDLBB,  fettiga  D^fBoaratioii  dar  Nabaaniafa.  ^ 

Mantroazza,  urärainch«  Convulstonen.  —  llATTBIBSaBB  &  WsiClBT,  BiBWfr* 

kuiig  von  ChlorwRsserstoffaUnre  anf  Codoin. 


Dlligt  VerMieht  Obtr  dto  VirJeyimgi|iroctm. 

9orliufist  /«iUl^dUiRf 
▼on 

Dr.  Pancliutliiy 
Aa^antttB  am  pbynoloi^aabeB  LBboratorinn  daa  Hem  Pro£  Bwmmwmtm  m 

Patarvborg. 

lu  dem  Laboratorium  du6  Herrn  Prof.  Setschenow  l)abe  ich 
einige,  die  Verdauungsprocesse  betreffende  Verbuche  ausgeführt  und 
folgende  Reialtate  erhaUen: . 

a)  Wftsserige  Infiua  der  Danndannacbleimhaut  der  Honda 
aaf  längere  Zeit  der  Wirkung  einer  Temperatur  v<Sa  37^0*^  C.  am* 
gesetsl^  um  eine  Selbstrerdaaaog  iq  bewirken,  geben  nach  Ablauf 
▼on  8—4  Standen,  vom  Anfange  des  Versuches  an,  ▼olominöse  Kie> 
deraehlftge»  welche  bis  snm  Auftreten  der  Fäulnisserscbeinungen  un- 
verändert bleiben.  Gleichseitig  mit  dem  Erscheinen  des  Nieder- 
schlages tritt  eine  allmfthliohe  AbschwAchung  der  alkaMsoiien  Reaetion 
des  Infasums  ein,  es  enthAlt  suweilen  selbst  eine  sauere  Reaetion* 

VIII.  jBbrfBBf.  86 
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Parallel  mit  diesen  Erscheinungen  verschwindet  aus  dem  Infusum  der 
Stoff,  welcher  das  Kupferoxyd  reducirt;  (in  der  trischbereiteten  Flüs- 
sigkeit ist  derselbe  jedes  Mal  vorhanden).  Vorläufiges  Sieden  des 
Infusums  hemmt  nicht  vollständig  das  Auftreten  der  oben  beschrie- 
benen Erscheinungen  (anstatt  eines  voluminösen  Nicrlerschlages  er- 
scheint nur  eine  schwache  Trübung  des  Infusums).  Wenn  man  zwei 
Portionen  eines  und  desselben  Infusums  nimmt,  die  eine  dieser  Por- 
tionen einer  mehr  oder  minder  lange  dauernden  Wirkung  von  37 — 40® 
C.  Temperatur  aussetzt,  die  andere  bei  einer  niedrigen  Temperatur  ^ 
stehen  lässt  und  darauf  die  beiden  Portionen,  nach  der  Entfernnog 
des  in  der  ersten  gebildeten  Niederschlags,  siedet,  so  schlägt  sieb 
das  Eiweiss  in  der  ersten  Portion  in  einer  viel  grösseren  Menge 
nieder,  als  in  der  sweiten,  bei  einer  niedrigen  Temperatur  gelassenen. 
Vermindert  man  aber  die  Alkalescens  dieser  lotsten  Portion  (um  die 
Reaetion  beider  Portionen  so  viel  als  möglich  anssngleicben),  so  yer« 
schwindet  der  genannte  Unterschied  in  der  Grösse  des  Sediments; 
Wenn  man  die  Quantität  der  Peptone  in  beiden  Portionen  nach  vor- 
UUifigem  Kiederscblagen  der  anderen  Eiweissstoffe ,  bestimmt  (die  su 
diesem  Zwecke  gabrauchten  Methoden  sind,  wie  bekannt,  sehr  nnsu- 
verlftssig),  so  wird  man  keine  irgend  be.ständige  Differenz  bemerkm 
können.  Das  zum  Sohieimbautinfus  hinzugefügte  Fibrin  des  Blutes 
und  andere  Eiswcissarten  werden  nicht  in  Peptone  verwandelt,  Fette 
werden  von  denselben  nicht  zersetzt  und  nur  unvollkommen  emulsirt. 
Alles  oben  Gesagte  bezieht  sich  auch  auf  die  Infusa  aus  der  Dick- 
darmschieimhaut.  Der  Dünndarmsaft  nach  Tuirt's  Methode  ge- 
wonnen gab  bei  meinen  Versuchen  negative  Resultate  in  Bezug  auf 
die  Verdauung  von  Fetten ,  verschiedenen  Eiweissarten  und  höchst 
undeutliche  in  Bczu<^  auf  die  Verdauung  des  Fibrins  des  Hintes. 

b)  Das  Infusum  der  Dünndarmschleimhaut  der  Hunde  verwan- 
delt Stärke  in  Zucker.  Um  den  Fehler  zu  vermeiden,  welcher  in 
Folge  der  Anwesenheit  im  Infusum  des  Stoffes,  der  das  Kupferoxyd 
reducirt,  entstehen  könnte  und  den  Einfluss  des  unten  angeführten 
(siehe  g.)  Momentes  auszuschliessen,  sind  mannigfache  Controlversuche 
angestellt  worden.  Die  Infusa  aus  anderen  Schleimhäuten  wirken 
analog  dem  Infusum  aus  der  Dünndarmschleimhaut  und  die  Differenz 
•wischen  ihnen  ist  nur  eine  quantitative.  Am  reiehliohsten  findet 
sich  das  diastatische  Ferment  in  den  Schleimhäuten  des  Dünndarms, 
der  Trachea  und  der  Harnblase,  hierauf  folgen  die  Mncosa  Tcsicae 
felleae,  die  Sofaleimhaut  des  Blind-  und  Dickdarms,  endlich  die  des 
Rectum  und  des  Magens.  Das  Infusum  aus  der  Mucosa  oesophagi 
(▼OD  sehr  schleimigem  Charakter)  hat  gar  keine  diastatische  Wirkung. 
Der  Saft  aus  der  Dlinndannfistel  ▼erwandelt  auch  StArke  in  Zucker, 
die  Fisteln  des  Dickdarms  (es  sind  awei  solche  gemacht  worden) 
geben  kein  flttssiges  Secret 

o)  Unter  allen  Schleimbftuten  enthält  nur  die  Mucosa  des  Dflnn- 
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danns  (yom  Pylorus  bis  zw  Vaivula  Baubini)  den  StoiF»  welcher  den 
Robraocker  in  Traubensacker  vervrandeU;  derselbe  Stoff  ist  ancb  in 
Dttondanatafte  enthalten.  Bemerkenswertb  iit  et,  das  die  D&nn- 
darmscbleimhaat  nicht  bei  allen  Thieren  diese  Eigenschaft  besitat, 
so  s.  B.  verwandeln  die  Infusa  dieser  Schleimhaat  bei  Hnnden, 
Schweinen,  Batteni  Mftttsen,  Kaninchen  und  anderen  den  Rohraaeker 
in  Traabensacker,  während  bei  den  Raminantia  (es  sind  von  mir  in 
dieser  Richtung  nur  Schafe  and  K&lber  nntersnchfe  worden)  die  en^ 
sprechenden  Infusa  diese  Verwandlang  nicht  bedingen. 

d)  Diejenigen  Infusa,  welche  sowohl  auf  die  Stärke  als  auch 
auf  den  Rohrzucker  einwirken,  enthalten  nicht  ein  Ferment,  der 
diese  swiefache  Fähigkeit  besitzt,  sondern  zwei  verschiedene,  d.  h.  das 
Ferment  (A),  weiches  auf  die  Stärke  einwirkt,  ist  von  dem  den  Rohr- 
zucker in  Traubenzucker  verwandelnden  Fermente  (B)  verschieden. 
Beide  Fermente  können  von  einander  geschieden  werden  1.  durch 
mechanische  Ausscheidung:  das  Ferment  B  wird  nämlich  leichter 
mechanisch  ausgeschieden  und  lässt  sich  hierauf  viel  schwerer  aus- 
waschen, als  das  Ferment  A  :  2.  durch  Filtration  durch  eine  thicrische 
Membran.  Diese  Operation  wird  auf  folgende  Weise  ausgeführt: 
nachdem  der  Dünndarm  des  Hundes  ausgewaschen  ist,  entfernt  man 
die  äusseren  Muskelsciiichten  (die  Infusa  dieser  Schichten  enthalten 
das  Ferment,  welches  Starke  in  Zucker  verwandelt)  und  fällt  densel- 
ben mit  Wasser  unter  dem  Druck  einer  Wassersäule  von  1 — 2  Meter 
Höhe;  die  auf  diese  Weise  hltrirte  Flüssigkeit  (I.)  enthält  in  reich- 
licher Menge  das  Ferment  A  und  kaum  Spuren  des  Fermentes  B; 
die  Flüssigkeit,  welche  im  Darme  bleibt  (II.)  enthält  dagegen  das 
Ferment  B.  Man  entfernt  die  Spuren  des  Fermentes  B  aus  der 
Flüssigkeit  L  a)  durch  mechanische  Ausscheidung:  au  diesem  Zwecke 
genügt  es  die  FlQssigkeit  auf  einige  Standen  der  Wirkung  einer 
Temperatur  von  37—40*  C.  ausausetsen,  der  unter  diesen  Umständen 
gebildete  Eiweiasniederschlag  (siehe  a)  reiset  die  Reste  des  Fermentes 
B  nieder;  b)  kann  man  die  Flüssigkeit  reinigen  indem  man  sie  wieder- 
holt durch  den  Darm  filtrirt,  welcher  durch  sorgfitltiges  Auswaschen 
vorläufig  Ton  den  in  ihm  enthaltenen  Fermenten  befreit  werden  muss. 
Wenn  nun  bei  dieser  letaten  Reinigungsweise  ein  irgend  erheblicher 
Druck  bei  der  Filtration  vermieden  wird  und  die  Flüssigkeit  nur 
langsam,  tropfenweise  durch  die  Darmwand  geht,  so  wird  schon  nach 
der  aweiten  Filtration  das  Filtrat  nicht  die  geringste  Spur  dee  Fer- 
ments B  enthalten.  Die  Flüssigkeit  II.  wird  von  dem  Fermente  A 
auch  durch  wiederholte  Filtration  durch  den  Darm  gereinigt,  nur 
muss  hier  natürlich  nicht  das  Filtrat,  sondern  der  Ruckstand  gesam- 
melt werden;  dieser  Rückstand  wird  an  wiederholten  Malen  mit 
Wasser  verdünnt  und  aufs  Neue  filtrirt,  so  zu  sagen  ausgelaugt. 

Man  kann  auch  direct  Infusa  aus  mit  Sand  verriebener  Dünn- 
darmscbleimhaut  anfertigen  und  durch  Filtration  derselben  durch 
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einen  sorgfiältig  ausgewasobeneD  Darm  die  beiden  Plfissigkeiten ' 
(I.  ond  II.)  erbalten;  da  jedoch  diese  Infnsa  aebr  reich  an  Eiweiaa 
sind,  so  gebt  die  FÜtration  sehr  schwer  von  Statten,  der  Druck  moss 
also  verbAltnissniflssig  viel  grösser  sein,  was  eine  angünstige  Be- 
dingung fflr  die  Scheidung  beider  Fermente  ist 

e>  Eine  Temperatur  von  Aber  40®  C.  wirict  aerstörend  anf  Lö- 
sangen  des  tbieriscben  Ferments  ein,  welches  Traubenaucker  in 
Stftrke  verwandelt,  eine  40^  C.  nicht  übersteigende  ist  fSr  dieselben 
gana  und  gar  unschädlich  (die  niedrigste  Temperatur,  mit  der  ich 
experimentirte,  war  20^  C).  Die  zerstörende  Wirkung  der  Wärme 
anf  das  Ferment  hängt  im  Wesentlichen  von  3  Bedingungen  ab, 
närolicli  von  der  Temperaturbdbe,  von  der  Dauer  ihrer  Einwirkung 
und  von  dem  Ooncentrationsgrade  der  Fermentlösung:  je  höher  die 
Temperatur  ist,  je  länger  ihre  Einwirkung  dauert  und  je  weniger 
concentrirt  die  Fcrmentlösungen  sind,  desto  rascher  gebt  die  Zer- 
störung des  Fermentes  (die  Verminderung  seiner  diastatischon  Wir- 
kung) vor  sich;  die  Schnelligkeit  des  Temperaturwechsels  ist  nur 
insofern  von  Bedeutung  inwietern  sich  hierzu  die  zwei  ersten  Mo- 
mente beiinischen.  Der  Einfluss  aller  dieser  Momente  ist  von  mir 
bestimmt  und  in  Zahlen  ausgedrückt  worden.  Von  40 — 02°  C.  wächst 
im  Allgemeinen  die  zerstörende  Wirkung  der  Temperatur  viel  lang- 
samer an  im  Vergleich  zu  den  Temperaturen,  welche  über  62"  C. 
liegen.  Verschiedene  diastatische  Ferment  •  des  thicrischen  Organis- 
mus, wie  das  Ferment  des  menschlichen  8pcic!]cltj,  des  Pancreas  ver- 
schiedener Thiere,  die  Fermente,  welche  in  den  iSchleimhäuten  ent« 
halteu  sind  etc.  bieten  in  ibrem  Verhalten  zur  zerstörenden  Wirkung 
der  Wärme  keine  wesentlichen  Abweichungen  dar;  so  bflssen  sehr 
starke  Fermentlösungeu,  wie  der  mensohlicbe  Speichel,  concentrirte 
Pancreasinfusa  verschiedener  Thiere  ihre  physiologische  Wirkung  bei 
einer  Temperatur  von  circa  73*  C.  vollständig  «in  (wir  haben  hier 
die  küraeste  Dauer  der  Wirkung  der  Wärme  im  Auge),  schwache 
Fermentlösungen  Aber  (aur  Abschätsung  der  Stärke  und  der  Schwäche 
dieser  Lösungen  dient  die  Intensität  ihrer  diastatischen  Wirkung), 
wie  B.  B.  Infusa  verschiedener  Schleimhäute  wirken  auf  Aroylnm 
ineht  ein,  wenn  sie  einer  Temperatur  von  6&— 67^  unterworfen  waren ; 
es  genügt  jedoch  die  ersten  Lösungen  (die  starken)  zu  verdünnen 
oder  die  zweiten  (die  schwachen)  au  concentriren,  damit  die  erwähnte 
Verschiedenheit  in  ihren)  Verhalten  zur  Wärme  verschwindet.  Wenn 
man  eine  starke  tbierische  Fermentlösung  nimmt  und  dieselbe  so 
viel  wie  möglich  concentrirt,  so  verliert  sie  ihre  Wirkung  auf  Amy- 
lum  nur  bei  Temperaturen,  die  73*  C.  übersteigen.  Es  scbeiot,  dass 
das  Maximum  der  Temperatur,  welches  von  den  Fermenten  im  ge- 
löston Zustande  vertragen  werden  kann  -f  85"  C.  ist;  bei  einer  höheren 
Temperatur  verlieren  die  Lösungen  ihre  Wirkung  selbst  wenn  sie 
ihr  nur  aui  sehr  kurze  Zeit  ausgesetzt  werden  uud  eine  uiüglicbst 
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starke  Concontratioii  haben,  die  stärkste  wenigstens,  welche  ich  nach 
meiner  Methode  erhalten  konnte.  Diese  Methode  bestellt  in  Folgen* 
dem:  man  lässt  die  Fermentlösung  gefrieren  und  verwandelt  die  er- 
haltene Eismasse  in  Pulver.  Nach  dieser  Procedur  lässt  man  die- 
selbe sehr  langsam  bei  einer  niedrigen  Temperatur  aufthauen  und 
sammelt  nun  die  ersten  Tropten  der  erhaltenen  Flüssigkeit:  die  ver- 
schiedenen Portionen  dieser  Flüssigkeit  sind  desto  reicher  an  Fer- 
ment, je  frührer  sie  gesammelt  werden.  Da  der  Eiweissgehalt  in 
verschiedenen  Portionen  parallel  mit  dem  Fermentgehalt  geht,  so 
passt  für  diese  Versuche  am  meisten  der  menschliche  öpeichel  als 
der  ärmste  an  Eiweiss  unter  allen  Infusa. 

Alle  die  genannten  serstöreoden  Ebflttase  wirken  analog  auch 
auf  das  Fermenti  weichet  RohrBOcker  in  Traabenaucker  Tenraiidelt 
Aehnlich  Terhält  sieb  auch  daa  Malsfensent  mit  dem  Dntencbiede 
nur,  dass  die  Temperatur,  bei  welcher  die  seretörende  Wirkung  be- 
ginnt, fßr  dasselbe  bei  oirca  50®  liegt  (nicht  bei  40^  C.  wie  ittr  das 
tfaierische  Feiment).  Das  Minimum  der  Temperatur,  weiche  Ton  dem 
Halsfermente  schon  gar  nicht  vertragen  wird,  selbst '  bei  kfirsester 
Dauer  ihrer  Einwirkung  und  stärksten  Concentration  der  Lösung 
ist  nicht  85®  wie  bei  thierischen  Fermenten,  sondern  ca.  100®  C, 
die  aerstörende  Wirkung  der  Temperaturen  von  50—70®  ist  im  All- 
gemeinen unbedeutend. 

(SdÜDM  folgt) 


R.  Akmdt,    Henurkuii^en  über  die  Ganglienkörper  der 
Grosshirarinde  des  Menseben. 

Arch.  f.  micro8C  Änat.  VI.  173—181.    T«f.  XI. 

In  seinen  Studien  über  die  Architektonik  der  Grosshirnrinde 
des  Menschen  (Cbl.  1869.  Nr.  7)  hatte  A.  behauptet,  dass  der 
Spitzenfortsatz  der  Ganglieukörper  der  Hirnrinde  stets  unverästelt 
sei  und  hatte  ihn  dem  entsprechend  als  den  Axencylinderfortsatz  die- 
ser Zellen  in  Anspruch  genominen.  Dem  gegenüber  war  von  den 
verschiedensten  Forschprn  (Meinert,  R.  Schültze,  Roth,  Koschevv- 
NIKOFF,  vgl.  Cbl.  1809  Nr.  57  ;  auch  Ref.  hat  dieses  Factum  an 
Thiergehirnen  häufig  genug  constatiren  können)  allerdings  eine  Ver- 
ästelung des  Spitzenfortsatzes  gesehen  und  endlich  von  KOSCHEWNI- 
KOFF  der  directe  Beweis,  dass  der  Spitzenfortsatz  dem  Axencylinder- 
fortsatz  nicht  homologisirt  werden  dürfe,  dadurch  geführt  worden, 
dass  er  von  dem  mittleren  der  basalen  Fortsatze  nachweisen 
konnte,  dasa  derselbe  zum  Axencylinder  einer  markhaltigen  Ner- 
venfaser werde. 

Auch  A.  hat  sich  jetat  an  Macerationspräparaten  tob  der  Thei* 
lang  and  VerAstelang  des  Spitaenfortsataes  fiberseagen  kdnnen.  Er 
empfiehlt,  o»  vmnflgliche  Isolationsprftparate  aa  erhalten,  das  Qehim 
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24  Stunden  in  Spiritus  zu  legten,  dann  einige  grössere  Einschnitte  zu 
machen  und  den  Spiritus  mit  einer  2  pCt.  Lösun»?  von  Kali  bichro- 
micum,  in  welcher  sich  das  Gehirn  etwa  bis  zum  12.  Tage  conservirt, 
£U  vertauschen.  An  so  isolirten  Ganglienkörpern  war  der  Spitzen- 
fortsatz oft  in  ausserordcntlicber  Länge  erhalten  und  das  Factum  der 
Verästelung  blafig  cu  coostatiren. 

Ebenso  hftufig  jedoch  verlief  der  in  betrftchtlicher  Lin^fe  iaolirte 
SpitaenfoHsata  gans  nnverästelt  Nicht  selten  saasen  dem  Spitsen- 
fortaati  und  seinen  Aeaten  kurae  Wimperhärchen  ähnliche  Gebilde 
mehr  oder  weniger  rechtwinklig  an,  die  mit  verbreiterter  Baaia  be- 
gannen und  nach  kurzem  Verlauf  äusserst  spita  au  enden  schienen. 
Den  Spitaenfortsata  und  seine  eigentlichen  Aeste  (diese  Wimperhar*  , 
artigen  Appendices  will  A.  als  Gebilde  sui  generis  anfgefasst  und 
nicht  mit  den  Verästelungen  des  Spitaenfortsataes  ausammengew'orfen 
wissen)  lässt  A.  in  der  Weise  endigen,  dass  sie  in  jene  Fäserchen 
aerfallend  sieb  in  die  Neuroglia  auflösen,  eine  Anschauung,  die  durch- 
aus den  frttheren  Arbeilen  A.'s  ttber  die  Natur  der  Neuroglia  ge- 
mäss ist 

Trots  der  oben  erwähnten  Beobachtung  Koschewnikoff's  aber 
den  Axencylinderfortsats  dieser  Ganglienzellen  hält  A.  die  Frage 
nach  dem  Zusammenhange  derselben  mit  Nervenfasern  noch  lange 
nicht  für  entschieden.  Er  selbst  konnte  diesen  Befund  niemals  con- 
Btatiren,  sah  hingegen  sehr  häufij;  sämmtliclie  basale  Fortsätze  sich 
reichlich  verästeln  und  glaubt  der  Beobachtung  K.'s  im  besten 
Falle  nur  das  Recht  einer  seltenen  Ausnahme  vindiciren  zu  müssen. 

Boll. 


R  PsiBitAii,    Verbesserte  Methode  der  Chlorbestimmang 

im  Harne. 

Prag.  YiirteQalurMhs.  CYI.  101-lM. 

Die  bekannte  treffliche  Methbde  der  Ohlorbestimmung  von 
M OBH  ist  für  den  Harn  kaum  verwendbar,  weil  d«rin  ausser  Chlor 
noch  andere  durch  Silber  Ikllbare  und  dasselbe  reducirende  Sab- 
.  stanaen  vorkommen  und  die  Färbung  des  Harns  die  Schärfe  der 
Endreaction  beeinträchtigt,  während  die  vorhergehende  Verasebung 
des  Harns  fär  gewöhnliche  Zwecke  zu  zeitraubend  ist. 

P.  giebt  nun  ein  einfaches  Verfahren  an,  durch  welches  die 
M0HB*sche  Methode  auch  für  den  Harn  brauchbar  wird. 

Man  versetae  10  Cc.  Harn  mit  50  Cc.  einer  Lösung  von  reinem 
übermangansaurem  Kali  (1 — 2  grm.  im  Liter)  und  erhitse  anm 
gelinden  Sieden.  Es  scheiden  sich  dabei  braune  Flocken  aus,  von 
denen  die  jetzt  wasserheile  Flüssigkeit  abfiltrirt  wird.  Man  wäscht 
das  Filter  gut  aus,  stumpft  das  überschüssige  Alkali  mit  üxalsSure 
ab,  entfernt  etwaige  überschüssige  Oxalsäure  durch  etwas  Kaikcar- 
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bona!  and  titrtri  ntm  in  der  beknnnton  Weise  mit  Sübernitret  und 
obromsaiurein  Kali. 

Diese  Methode  kann  naeh  direkt  auf  eiweinbAltigen  und  diabe» 
tieeben  Harn  angewandt  werden. 

Vf.  führt  eine  Reihe  von  analytischen  Bel4lgen  m,  ans  weleben 
sieb  die  Oenauigkeit  der  Metbode  ergiebt  Sahntean. 


B.  Naunyn  und  L.  Riess,  Ueber  HarnsäiireausscheiduDg. 

Ekichkbt'b  &  DD  Hois- Rrtmord's  Arcb.  1869.  Heft  3. 
Die  Vff.  bestimmten  zunächst  au  Hunden  den  Einfluss,  welchen 
eine  wechselnde  Diät  auf  die  Men^e  der  ausgeschiedenen  Harnsäure, 
Kynurensäure  und  namentlich  auf  das  relative  Verhältniss  zwischen 
Harnstoff  und  diesen  Substanzen  ausübt.  Bei  den  zahlreichen  quan* 
titativen  Bestimmungen  dieser  Substanzen  erhob  sich  nanientlich  eine 
Schwierigkeit;  es  scheiden  sich  nämlich  auf  Zusatz  von  Salzsäure 
zum  Hundebarn  nicht  nur  Harnsäure  und  Kynurensäure  aus,  sondern 
et  entsteht  dabei  zugleich  eine  Trübung  und  Bildung  feiner  Körn* 
eben,  welcbe  aus  Schwefel  bekteben«  und  wabracheinliefa  dnreli  Zer- 
sttfmng  der  Ton  ScmoBDiEBSBQ  im  Hundebarn  entdeckten  lJnte^ 
pohwefligen  Sänre  bedingt  werden.  Von  dieser  feinkörnigen  Aua- 
ecbeidnng  kann  daa  Gemenge  der  SSuren  nor  auf  mechaniecbem 
Wege  getrennt  werden.   (Siebe  bieröber  im  Original.) 

Vff*  fiinden  nnn  bei  reichlicber  Fleiecbkoet  fttr  den  Hund  das 
VerbAltniss  swiscben  HamBSore  und  Harnstoff  ibnJicb,  wie  es  Von* 
und  BiLDBBBB  beim  Hände,  Rankb  beim  Menseben  gefanden  hattoa. 
Bei  stiokstoiEu'mer  Dilt  dagegen  fanden  sie  weder  Harnsäure  noch 
Kynorenslare  noch  auch  Schwefel;  bei  ▼oUstlndigem  Hunger  di^ 
gegen  stellte  sich  die  Harnsäure  und  Kynurensäare  wieder  im  Harn 
ein;  es  scheint  demnach  nicht  auf  die  Menge  der  umgesetsten  £i- 
wdsskOrper  ansukommen,  sondern  auf  den  Ort  wo  dieselben  ver- 
brannt werden  und  auf  die  Quelle  aus  der  sie  entstammen. 

Ausgebend  von  älteren  pathologischen  Erfahrungen,  dass  bei 
Verminderung  der  Respiration,  so  namentlich  bei  Leukämie  in  Folge 
der  Abnahme  der  rothen  Blutkörperchen,  eine  vermehrte  Harnsäure- 
ausscheidung statt  habe,  versuchten  Vff.  den  Einfluss  von  Blutent- 
ziehungen auf  die  Ausscheidung  dieser  Substanz  zu  eruiren.  Es  ge- 
lang; nicht  auf  diesem  Wege  eine  nachweisbare  Vermehrung  der 
Harnsäure  und  Kynurensäure  zu  coustatiren. 

Da  sich  diese  Erfahrungen  nicht  ohne  Weiteres  auf  den  Men- 
schen übertragen  lassen,  versuchten  die  Vff.  bei  Diabetischen,  welche 
ohne  Nachtheil  beträchtliche  Sciiwankungen  in  der  Nahrung  ver- 
tragen, den  Einfluss  verschiedener  Diät  auf  die  liarnsäureausscbeidung 
SU  ermitteln. 

Zur  Bestimmung  der  Harnsäure  im  diabetischen  Harn  reicht 
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die  gewdhoKche  Methode  (Fällang  dareb  SIpilssftiire)  oiobt  aus,  da 
zuweilen  auch  nach  künstlichem  Zusatz  von  harnsauren  Sailen  som 
Harn  die  Fällung  durch  Salzsäure  nicht  bewirkt  wurde;  et  wurde 
daher  die  Harnsäure  durch  essigsaures  Quecksilberoxyd  ausgefällt» 
der  Niederschlng  durch  Schwefelwasserstoff  zerlegt  und  in  dem  Fil- 
trat  yoro  Schwefelquecksilber  die  Harnsäure  bestimmt.  Controllver- 
suche  ergaben  gute  Resultate  für  diese  Methode. 

Die  Vff.  fanden  mittelst  derselben  bei  Diabetikern  stets  Harn- 
säure im  Harn  und  zwar  im  Vcrhiiltniss  zu  Harnstoff  =  1  :  99,  d.  i. 
annähernd  dasselbe  wie  beim  Hunde  während  flcr  Flcischdiät.  Nar- 
cotica  in  grösseren  Dosen,  besonders  Opium,  welche  von  Diabetikern 
gut  vertragen  werden ,  scheinen  das  relative  Verhältniss  etwas  zu 
Ungunsten  der  Harnsäure  zu  ändern.  Boboltsen. 


J.  A21NQS  Vehmha,   De  Eoadwaterbehandeting  van  Typhus 
abdominalis  en  exanthematicus. 

Inmag,  Diu.  OroniogsD  1870.  88  Sin. 
Nach  einer  Darlegung  der  in  Deutschland  gegenwärtig  bei  der  • 
Behandlung  des  Typhus  abdominalis  gebräuchlichen  Abkahlungeroc- 
thoden  und  ihrer  Resultate  macht  Vf.  Mittheilung  von  den  Erfolgen 
der  auf  Pro!  Rosknstbin's  Klinik  gettbten  Anwendung  von  kalten 
Bildern  hei  dem  in  Groningen  häufigen  exanthematlsehen  Typhus. 
Im  Oanaen  kamen  vom  28.  Hai  1866  bis  sum  8.  Mai  1870  in  Be> 
handlung  66  (nach  Absug  der  4,  welche  innerhalb  der  ersten  ^ 
Stunden  starben),  wovon  22  männlichen,  44  weiblichen  Qesehleohts. 
Es  starben  davon  ö  (7,6  pCL),  eine  im  Vei^Ieich  au  den  Angaben 
anderer  Autoren  sehr  geringe  Mortalität.  Die  Bäder  von  17—20®  C. 
wurden  verabreicht,  sobald  die  Temperatur  der  Achselhöhle  über 
89,&»  stieg.  Die  Abkühlung  betrug  0,2—5,4«  C,  im  Mittel  1—3« 
und  dauerte  durchschnittlich  6  Stunden,  in  einaeinen  Fällen  erheblich 
kflniere  oder  längere  Zeit  Gewöhnlich  waren  zwei  Bäder  des  Tages 
ausreichend.  Am  wirksamsten  waren  die  gegen  6  Uhr  Abends  und 
die  gegen  9  Uhr  Morgens  gegebenen  Bäder.  (Vgl.  Cbl.  1870.  152.) 
Die  gegen  Ende  der  ersten  Woche  gegebenen  Bäder  schienen  von 
grösserer  Wirkung  zu  sein  als  die  früher  verabreichten,  vom  S.  bis 
12.  Tage  wurde  die  Wirkung  geringer,  worauf  wieder  ein  stärkerer 
Einfluss  sich  merklich  nmchte.  Eine  Verkürzung  des  Krankheits- 
proccsses  wird  durch  die  Bader  nicht  erreicht,  wohl  aber  eine  Mil- 
derung des  Verlaufs.  Delirien  traten  iu  14  Fallen  ein,  am  häutigsten 
am  8.  und  9.  Krankheitstage  und  häufig  ganz  tinabliängig  von  hoher 
und  lang  andauernder  Temperatursteigerung.  Die  Pulsfrequenz  war 
nach  dem  Bade  durchschnittlich  uro  12  Schläge  in  der  Minute  her* 
abgesetat  und  stand  fibrigens  ebenfalle  oft  in  keinem  Verhältniss  sur 
Temperatur.    Catairh  der  Respirationsorgane  war  etwa  in  einem 
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Driltel  der  Fülle  rorliaiiden  und  gab  keine  Contralndioatlon  gegen 
die  Bäder.  Parotitis  und  Periparotitis  traten  je  swei  Mal  aui^  Deca- 
biloa  einige  Mal,  davon  ein  Fall  tödtlieh  endigte.  Senator. 


J.  GoBBiOAM,  On  the  Treatment  of  Incontinence  of  Urine 
in  Childhoot  and  Touth  by  Oollodion. 

Dnblb  Qaarterly  Jonrn.  XCVIf.  IIS— 116. 

Ein  neues,  höchst  einfaches  und  wie  Vf.  versichert  sehr  wirk- 
sames Mittel  t(eo;en  nächtlic  hes  Bettpissen  besteht  nach  C.  darin,  dass 
die  llarnröhrenuiündung  während  der  Nacht  mitteist  Coliodiuui  ver- 
schlossen wird.  Vf.  hatte  schon  früher  bei  einem  20jährigen  Soldaten 
dadurch  einen  guten  Erfolg  erzielt ,  dass  er  das  Präputinm  mittelst 
Heftpflasteretreifen  venobloss.  Oa  aber  diese  Manipulation  viel  Zeit 
und  auch  von  Seiten  der  Patienten  einige  Geechickliobkeit  erfordert, 
ao  verfilhrt  er  jetst  auf  folgende  Weise.  Nachdem  die  Vorhaut  aber 
die  Bichel  hervorgeaogen,  wird  dieselbe  mit  der  linken  Hand  festge- 
halten und  die  so  gebildete  Kuppe  mittelst  Collodium  bestricheUi 
welches  binnen  längstens  einer  Minute  erhärtet  und  einen  sicheren 
Verschluss  bildet  Traumaticiu  erhärtet  nicht  so  schnell  und  hat  auch 
nicht  die  contrahirende  Eigenschaft  des  Collodiums.  Will  der  Kranke 
Wasser  lassen,  so  wird  die  Coüodiumhaut  mit  dem  Fingernagel  ent* 
fernt.  Au£fallender  Weise  haben  die  Patienten  niemals  in  der  Nacht 
das  Bedürfniss  stt  uriniren  und  die  Procedur  braucht  deshalb  also 
auch  nicht  etwa  während  der  Naclit  wiederholt  su  werden.  Des 
Morgens  findet  man  höchstens  das  Präputium  ein  wenig  durch  den 
Urin  ausgedehnt.  Ist  kein  Präputium  vorhanden,  so  kann  das  Col- 
lodium mit  demselben  Erfolg'  auf  die  Harnröhreomündung  gestrichen 
werden.  Aus  dem  Umstände,  dass  die  auf  diese  Weise  behaudellen 
Kranken  keinen  Drang  zum  Uriniren  erapHnden,  folgert  Vf.,  dass 
das  Hcttharnen  die  Folge  einer  Schwäche  der  Harnröhre  oder  des 
Sphincter  vesicae  sei.  Er  lagert  deshalb  die  Kinder  der  Art,  dass 
sie  von  den  Hüften  an  auf  einei*  sanft  aufsteigenden  Ebene  liegen, 
in  der  Absicht  dadurch  den  »Schwerpunkt  des  in  der  Harnblase  an- 
gesammelten Urins  nach  dem  Fundus  hin  zu  verlegen  (?).  Vf.  eifert 
gegen  das  Aufwecken  der  Kinder  während  der  Nacht  und  behauptet 
davon  niemals  eine  Besserung,  sondern  eher  eine  Verschlimmerung 
der  Krankheit  gesehen  zu  haben.  L.  Koaeotiiai. 
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Ljüvgob&n  (in  Stockholm),  EHinische  Beobachtungen  Uber 
Viflceralsyphitis.    (U  ebersetzt  aas  dem  Schwedischen  von 

Diemer). 

Arch.  f.  Dennftt.  u.  Syph.  1870.    II.  2.  p.  141—176- 

.  Die  Ansichten  über  die  Frage,  ob  die  Syphilis  wesentliche  Er- 
krankungen der  innern  Organe  erzeuge  oder  nicht,  haben  im  Laufe 
der  Zeiten  sehr  erheblich  geschwankt.    Gegenwärtig  ist  die  Frage 

als  definitiv  bejaht  anzn^'ehon.  Rs  sclnvankcn  liini^'Pjj^en  noch  die 
Meinungen  darüber,  in  welchem  Zeitraum  nach  Eintritt  der  Infection 
jene  Erkrankun;^en  eintreten.  Ist  die  P'xistenz  der  Viseeralsyphilis 
überhaupt  vorziio-Iich  durch  die  patholo;^ischc  Anatomie  erwiesen,  so 
kann  die  Periode  der  Entstehung  der  syphilistisehen  Erkrankung 
innerer  Organe  wesentlich  nur  durch  die  klinische  Beobachtung  con- 
statirt  werden. 

Diese  Entstehung  erfolgt  nach  Vf.  früher  als  man  «^ewölmlich 
annimmt:  es  beweisen  dies  die  Anämie,  wclclie  sich  im  Beginn  fast 
jeder  syphilistischen  Infection  zeigt,  der  schwere  Kopfschmerz,  die 
rheumatitcben  Qliexlerschmerzen ,  die  Erkrankungen  des  Auges. 
Wahncheiolioh  sisd  die  frühen  syphilietischen  Ex»nUienie  eombinirt 
mit  fthnlicben  ErkrankungeD  innerer  Organe.  Die  schon  frfih  er- 
folgende Infisirung  des  gansen  KOspers  ist  längst  erkannt  worden; 
man  hat  nur  diese  Erkenntniss  sn  oft  verleugnet,  „weil  der  EUnflass 
▼erwirrender  Doktrinen  and  die  groue  Autorität  aosgeseicbneter 
Manner  die  einfache  Nataransobauang  bftnfig  anf  unrechte  Wege  ge- 
leitet baben."  Noch  beut  finden  sieb  Forseber,  welche  die  gaose 
Ezistena  der  Enigeweide-Sypbilis  leugnen  (HBBMaNV),  wAbrend  andere 
Männer  von  unzweifelhaft  bedeutendem  Verdienst  (BlRBM^RUHO, 
Boeck)  jene  Erkrankungen  fälscblioherweise  als  ein  gemeinsames 
Frodoct  der  Vergiftung  durch  Lues  und  durch  Quecksilber  •  Bebaad" 
hing  ansehen.  Vf.  halt  es  für  unnöthig,  diese  letzte  Annahme  zu 
widerlegen,  indess  mit  Rücksicht  auf  die  wissenacbaftlichc  Qualität 
jener  Männer  richtet  er  in  der  Casuistik,  welche  er  giebt,  seine  Auf- 
merksamkeit auch  auf  solche  Fälle,  in  denen  Quecksilber  nicht  an> 
gewendet  worden  und  die  dennoch  ausgesprochene  Eingeweide- 
Syphilis  zeigten. 

Die  Casuistik  enthält  Falle,  sämmtlieii  syphilitische  Affectionen 
des  Gehirns  und  Nervensystems  betreffend  und  zwar  Fälle,  in  welchen 
die  Nerven  -  Erkrankungen  in  einer  verhältnissmässtg  frühen  Periode 
des  Krankheitsverlaufes  eintraten.  (Fälle  von  Hirn  Syphilis  aus  der 
späteren  Periode  und  Beobaditungen  von  syphilitischen  Affectionen 
der  übrigen  Eingeweide  veröffentlicht  Vf.  demnächst). 

Ein  besonderes  Interesse  erweckt  der  8.  Fall,  weil  die  üehiru- 
Erscheinungen  früh  auftraten,  weil  die  stufenweise  Entstehnag  der 
Letdenegruppe  im  Lasaretb  beobachtet  wurde  und  weil  daraus  und 
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mw  dem  Getammtsnstand  dw  PatieDten  der  Sehluse,  dMs  es  eich  ttm 
ein  wirklich  eyphilitisohea  Himleiden  handelte,  mit  sehr  grosser 
Wahrscheinlichkeit  getogen  werden  konnte.  Auf  das  Maass  dieser 
Wahrscheinlichkeit  mass  (nach  Ansicht  des  Ref.)  Gewicht  gelegt 
werden,  da  die  Gegner  die  Annahme  einer  Visceral  Syphilis  in  so 
früher  Periode  bei  den  meisten  der  Übrigen  rom  Vf.  angeführten 
Fällen  den  Beweis  des  Zusammenhanges  des  Hirnleidens  mit  der 
Lues  als  nicht  genügend  geführt  ansehen  dürften.  Bei  dem  folgen- 
den Fall,  den  wir  in  Kfirae  folgen  lassen,  möchten  solche  Bedenken 
kaum  Platz  greifen. 

Ein  28  Jahre  alter  Seemann  zeigte  bei  seiner  Aufnahrae  ins 
Lazarcth  im  Juli  1861  line  primäre  AfFection  am  Penis:  eini^'e  Zeit 
darauf  trat  Roscola  ein  und  weiterbin  ein  pustulöser  Ausschlag  an 
der  Stirn  und  der  behaarten  Kopfhaut.  Patient  war  anämisch,  daher 
innerlich  nur  Tunica  und  starkende  Kost.  Das  Geschwür  am  Penis 
heilt,  das  Allgemeinbefinden  bessert  sich.  Man  schreitet  daher  zum 
innern  Gebrauch  von  kleinen  Dosen  Quecksilber-Jodür:  der  Ausschlag 
schwindet.    Das  Quecksilber  wird  ausgesetzt. 

Kach  einiger  Zeit  treten  die  pustulösen  Ausschläge  von  Neuem 
hervor:  indess  wegen  der  schwachen  Constitution  des  Patienten  kann 
man  sich  anm  Wiedergebrauch  des  Quecksilbers  nicht  entsebliessen, 
sondern  wendet  nur  Roborantia  an.  Darauf  binnen  Knraem:  inten- 
siver nnd  anhaltender  Kopfschmers,  Verftndernng  der  bisher  ruhigen 
GemQthsstimmQng  in  eine  verschlossene,  stdrrische,  mflrrische.  Nach 
einigen  Tagen  plötalicher  Umschlag  der  Stünmung-,  Patient  ist  ezal- 
tirt,  gesobwitaig;  ea  treten  Hallnainationen  aof  unter  Steigerung  der 
Exaltation.  Dabei  die  Pnlsfrequena  nicht  erhöht,  die  Temperatur 
nicht  gesteigert.  Nach  ei^gen  weiteren  Tagen:  Parese  der  unteren 
Extremitäten  und  Sprachlosigkeit;  auglexcb  Zunahme  des  Exanthems. 
Nun :  Qaecksilberbehandlung  mit  dem  Erfolg,  dass  der  Ausschlag  und 
die  Paresen  anfangen,  abzunehmen.  Das  Quecksilber  wird  mit  Jod* 
kali  vertauscht:  der  Kranke  geht  Anfangs  mit  Krücken,  alimtthlich 
ohne  dieselben;  Ende  Januar  sind  alle  Krankheitserscheinungen  in 
Abnahme;  völlig  genesen  kann  Patient  Mai  1862  entlassen  werden. 

Vf  erinnert  in  der  Epikrisis  nochmals  daran,  dass  FftUe  wie 
der  vorstehende  (in  denen  es  sich  um  die  Anfangssymptome  der 
allgemeinen  Paralyse  handelt)  in  den  späteren  Stadien  allgemeiner 
Lues  .sehr  häufig  vorkommen;  selten  aber  wohl  in  einem  Zeitraum 
so  früh  nach  erfolgter  Infection.  Pineiw. 


ScHüSTisB,    Ueber  die  Behandlung  des  Trippers  and  Nach- 
trippers  mit  dem  Tanninglycerinstabe. 

Arch.  f.  Dermat.  n.  Byph.  1870.  II.  2.  p.  176—204. 
Tannin  mit  Glycerin  gemischt  iässt  sich  leicht  zu  einer  Anfangs 
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WAohsartig  weichen,  aber  bald  erhärtenden,  braunen,  glatten  Masse 
formen,  welche  in  fouclitor  Wärme  (bei  der  Temperatur  des  mensch* 
liehen  Körpers)  schmilzt.  Verf.  hat  aus  dieser  Masse  kleine  Stäbchen 
gebildet  und  dieselbe  in  die  Harnröhre  Tripperkranker  eingeführt; 
er  ist  zu  dieser  Behandlungsmethode  j^cführt  worden,  weil  die  son- 
sti<?on  Methoden  unwirksam  oder  zu  langsam  wirkend  waren.  Die 
kaustischen  Einspritzungen  lassen  den  erwarteten  Erfolg  (Abortiv- 
Mcthudo)  oft  vermissen  und  sind  andererseits  wegen  der  heftigen 
Schmerzen,  starken  Entzündungen  und  der  Blutungen,  die  zuweilen 
eintreten,  bedenklich.  Die  leicht  adstringirende  Methode  heilt  die 
Gonorrhöe  in  der  Regel  in  4  bis  7  Wochen,  verhindert  aber  oft  ge- 
nug nicht  die  Entstehung  des  Nachtrippors. 

Die  Tanninglycerinstäbchen,  welche  Vcrf  nach  seinen  Beob- 
achtungen als  die  besten  erprobt  hat,  sind  ?>  bis  4  Zoll  lang,  gut 
abgerundet  und  besteben  aus  Tannin  2,0  Opii  pulverat.  0,12  Glyce- 
rini  q.  s.  ad  past.  Die  St&bofaen  sind  in  der  Sommertemperatur 
weich,  im  Wioter  spröde;  vor  der  Binföbrung  taache  man  sie  in 
warmes  Wasser.  Man  Iftsst  sie  5 — 10  Miouten  in  der  Hamrdhre 
und  drttckt  sie  dann  heraus;  ihre  Anwendung  eraeugt  gewöhnlich 
keinen  Schmers.  Ein  solcher  tritt  aber  leicht  .ein,  wenn  die  Stäb- 
chen eine  halbe  Stunde  oder  eine  Nacht  hindurch  in  der  Hamrdhre 
rerweiles;  es  entstehen  nämlich  in  letalerem  l^alle  ans  einer  Verbin* 
dung  des  Tannin  mit  dem  Schleim  and  Eiter  harte  ConkrementCi 
welche  alle  Erscheinungen  eines  in  der  yorderen  Partie  der  Harn« 
röhre  sitzenden  fremden  Körpers  herrorrufen  können.  (Oebrigens 
unbeschadet  der  günstigen  Wirkung  auf  die  Gonorrhöe,  welche  in 
einem  bezüglichen  Falle  bei  Fortgebrauch  derselben  Medikation 
heilte).  Hodenanschwellung  trat  bei  der  Therapie  des  Vf.  nie  ein, 
doch  versäumt  Vf.  nicht,  ein  Suspensorium  anlegen  an  lassen,. eben- 
sowenig Erscheinungen  von  Entsündung  der  Blasenhalsgegeud  oder 
der  Prostata. 

Die  therapeutischen  Erfahrungen  des  Vf.  über  den  Nachtrip- 
per  veranlassen  ihn  zu  der  Ansicht,  dass  der  iSitz  dieses  Leidens 
viel  hautiger  in  dem  Eicheitheile  der  Harnröhre  sitzt,  als  man  in  der 
Regel  annimmt.  Der  Erfolg  der  Tanninstäbchen  war  auch  hier 
günstig  und  die  Behandlungsdauer  kurz.  In  dem  einen  Fall  bestand 
das  Uebel  (schleimige  Absonderung,  am  Morgen  ein  verklebtes  Orifi- 
cium)  seit  lan^'er  Zeit;  nach  der  Anwendung  des  ersten  Stäbchens, 
das  5  Minuten  liegen  gelassen  wurde,  bekam  die  vorher  aufgelockerte, 
blaurothe  Schleimhaut  eine  blas.srosa  Färbung  und  verlor  ihre  Intu- 
meszenz ;  fünf  Tage  nach  der  ersten  Applikation  folgte  eine  zweite 
und  hierauf  trat  völlige  Heilung  ein.  Aehnlich  war  der  Verlauf  der 
Medikation  bei  mehreren  anderen  vom  Vf.  beobachteten  und  berich* 
teten  Fällen.  Plaeos. 
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H«  KöHLKBf    Der  Fruchtsaft    von  Momordia  elaterium  in 
historischer,  chemischer  und  physiologischei*  Hinsicht. 

*  ▼ncm>ir*s  4rcli.  ZUZ.,  406-486.  ibid.  L.,  978—288  mi4  876—888. 
In  dem  biatoriachen  Tbeü  dieaer  Arbeit,  der  eine  «nsserordenl- 
liche  und  dankenswerthe  Fülle  von  litterarischen  Quellenangaben 
enthält,  bespricht  K.  das  hohe  Alter  und  die  einst  groese  Berühmt* 
heil  dieses  stark  drastischen  Arzneimittels,  das  schon  von  DioSOO- 
BIDES  genau  gekannt  und  für  zalihciclie  therapeutische  Indikationen 
bis  in  die  Mitte  des  18.  Jahrhunderts  hinein  hoob  geschätzt  war;  in 
der  neusten  Zeit  war  Elaterium  fast  vollkommen  obsolet  geworden 
wegen  der  Unzuverlässigkeit  seiner  Wirkung,  die  sich  schon  in  den 
zwischen  2  —  'M)  Gran  siliwankonden  Maximaldosen  ausdrückte. 
Vielerlei  Analogien  machten  es  waiirseheinlich,  dass  die  Ursache  die- 
ser auffällig  vcr>;ci)it'denen  Wirkung  in  dem  schwankenden  Gehalt 
des  getrockneten  Fiuclitsattes  an  wirksamen  ßestandtheilen  zu  suchen 
sei,  der  vielleicht  von  der  Zeit  des  Kiu.-aiDmelns  abiiiingc.  Frühere 
Untersnohor  iiaiten  aus  dem  im  Juli  gesammelten  Fruchtsaft  40  pCt. 
Klateriu,  aus  den)  in)  September  bereiteten  nur  Weichharz  gewonnen; 
K.  stellte  also  vergleichende  chemische  Analysen  aus"*dt;m  Saft  der 
im  August,  Anfang  und  Ende  Stpteniber  gesammelten  ISpringgui  ken- 
ernte  des  botan.  Gartens  zu  Halle  an.  Obgleich  £laterin  (C-"  h-^  O'^) 
das  allein  wirksame  Prinsip  des  Elaterinsaftes  ist,  so  umfasste  die 
cbemiedie  Untersuchung  deeh  auch  die  ftbrigen  Bestandtheite,  weil 
sie  mit  Ausnahme  eines  weichen ,  grünen  Harses  und  eines  aweifel- 
haften  Bitterstoifes  gänzlich  unbekannt  waren.  Zur  qualitativen  Ana* 
Ijse  wurde  der  sauer  reagirende,  dickflüssige  und  grflnliche  Saft 
mit  Z  im  Wasserbade  aufgekocht,  mit  dem  Filtrat  hiervon  der  alko« 
koHsebe  Extrakt  des  Filterinhalts  vereinigt;  die  ganae  oonoentrirte 
Masse  nacheinander  mit  Aetber,  heissem  Alkohol  und  irenig  Wasser 
emchöpft.  Der  Aetber  nahm  last  nichts  auf;  der  alkoholische  Ansang 
enthielt  Elaterin,  eine  unbekannte,  nur  durch  Bleiessig  (im  Orig. 
steht  durch  einen  Druckfehler,  wie  es  scheint,  Blei  zuck  er  Ref.) 
fällbare  organische  Säure  und  Zucker,  das  wässrige  Extrakt  Wein* 
stemsäurey  Citronensfture  (beide  durch  Bleizucker  gefällt)  die  amor- 
phen harzartigen  Körper,  herauskrystallisirten  Kalisalpeter  (der  wahr- 
scheinlich mit  dem  früher  sogen.  Bitterstoff  identisch  ist,)  und  in 
Würfeln  anschiessendes  Chlorkalium;  in  der  Asche  fand  sich  noch 
Kalk,  Thonerde,  Salzsäure  und  Kohlensäure.  Die  auf  diese  Weise 
festgestellten  Stoffe  wurden  in  einer,  im  Orig.  genau  beschriebenen 
Weise  quantitativ  bestimmt  und  ergaben  das  interessante  IJesultat, 
dass  der  Gehalt  an  Eiaterin  im  August  schon  stark  ab- 
genommen hatte,  im  Scpteniber  vollkommen  aus  dem 
JSafte  geschwunden  war;  gleichzeitig  mit  dem  Eiaterin  schwanden 
fUweisa  und  die  erwähnte,  durch  Bleiessig  fällbare  ääure,  dagegen 
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wache  um  diese  Zeit  die  Menge  det  Zockers^  der  Citrooen-  und 
Weineftnre  und  des  Weicbbacses»  das  fiberbau  pt  erst  in  den  Sep- 
temberfrftehten  sich  nachweisen  Hess.  Die  Vemmtbong  des  Verf., 
dass  der  Elateriumsaft  in  seinem  Oehalt  an  Elaterin  von  der  Fracht» 
reife  abhänge,  bestätigte  sich  also;  es  ist  demnach  klar,  weshalb  das 
Präparat  ans  dem  Juli- Fruchtsaft  äusserst  wirksam,  aus  dem  im  Sep- 
tember gewonnenen  Saft  ganz  indifferent  war.  Elaterin  selbst  ist 
ein  Körper  ohne  hervorragende  chemische  Eigenschaften,  Ver£  be> 
schreibt  dieselben,  wie  im  Original  naohsulesen  ist,  sehr  genaU| 
hauptHächlich  ist  daraus  henrorsuheben ,  dass  es  zur  Trennung  von 
anderen  Stoffen  nur  aus  sauerer,  nicht  aus  alkalischer  Lösung  leicht 
niit  Petrol«  uniätliei-  aufzunehmen  ist,  seine  wässerige  Lösung  leicht 
durcli  Alkoliol  getällt  wird,  beim  Kochen  mit  ISalzsiiure  keinen  Zuk- 
ker  (es  ist  also  kein  Glucosis,  wie  man  oft  annahm),  sondern  einen 
chemisch  indifferenten  Körper  abspaltet,  der  durch  Zusatz  von 
Schwefelsaure  amarantroth  sich  färbt  und  weder  durch  Tannin  noch 
durch  Metallsalze  fällbar  ist.  Mit  Hülfe  dieser  Reactionen  gelang  es 
Elaterin  im  Harn  vuu  Thieren,  dcjien  es  subcutan  oder  per  os  beige- 
bracht war,  im  Erbrochenen,  Magen-  oder  Darminhalt  und  in  der 
Galle,  wo  es  *normal  nicht  ausgescliieden  wird,  aufzufinden. 

Die  physiologische  Wirkung  des  Elaterins  unterscheidet  sich 
von  der,  der  sonst  ihm  nahe  stehenden  Körper  Jalappin,  Convolvulin 
(CbL  1870.  64)  u.  s.  w.  dadurch,  dass  es  nicht  allein  wie  diese  einen 
Ortlichen  Reia  auf  die  Darmmucosa  ausfibt  und  heftige  Diarrhoe  be- 
wirkt, sondern  auch  nach  dem  (Jebergange  in  das  Blut  auf  die  Ner- 
vencentem  einwirkt,  es  treten  suerst  Apathie  und  Niedergeschlagen- 
heit, sodann  Muskelsuckungen  und  schliesslich  tetanische  Kr&mpfe 
ein,  denen  Kaninchen,  die  eine  alkoholische  Lösung  von  0,06  Klaterin 
subcutan  erhalten  haben,  in  kilrsester  Zeit  unterliegen.  Diese  aweite 
entfernte  Wirkung  allein  wird  dann  beobachtet^  wenn  Elaterin  sub- 
cutan unter  die  Rückenhaut  oder  eelbst  unter  die  Bauohhaut  gespritat 
wird,  die  Obduktion  zeigt  unter  diesen  Bedingungen,  im  Oegensats 
zu  älteren  Angaben  keine  Entsündung  der  Mastdarmschleimhaut. 
Damit  Elaterin  drastisch  wirke,  muss  es  mit  Galle  gemischt  sein ;  es 
tritt  deshalb  auch  keine  Diarrhoe  ein,  wenn  ungelöstes  Elaterin  in 
eine  abgebundene  leere  Dünndarmschlinge  von  Kaninchen  eingeblasen 
oder  in  Alkohol  gelöst  (0,06  in  12  Ccm.  Alkohol)  in  den  Magen 
eines  Hundes  mit  üallenfistel  eingeführt  wird;  in  letzterem  Falle,  wo 
eine  Resorption  möglich  ist,  zeigten  sich  aber  zwt;i  Stunden  nach  der 
Opeiation  Muskelzuckungeu  und  tetanische  Staire  verschiedener 
Muskelgrunppen ,  diese  Vergiftungssymptome  waren  am  folgenden 
Tage  geschwunden,  der  Hund  starb  nach  48  Stunden.  —  Vf.  schlägt 
am  Schlüsse  der  Arbeit  vor,  die  Irritautia  s.  Acria  Drastica  in  zwei 
Klassen  zu  thcilen,  je  nachdem  sie  der  Anwesenheit  der  Galle  zur 
drastischen  Wirkung  bedürfen  oder  nicht;  die  der  ersteren  Klasse 
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nehmen  die  Cucurbitaceen  (Elatorium,  Coloquinte  und  Bryonia)  durch 
ihre  von  der  Purgirwirkung  UDabliängige  Einwirkung  auf  das  Cen- 
tralnerTensystem  eine  besondere  Stellung  ein.  fiadti^ewtki. 


I&leinere  Alitthelliuigeii. 


B.  Wende,  Zur  Anatomie  des  Ciliarmuakels.    Areh.  von  Bnoan*  k  00 

Bois-Rkymond.  1870  28—86. 

Die  Rämmtlicben  von  der  Membraua  Descemetii  eotspriDg^eodeu  ood  unter  sieb 
Tielfiusb  aoaatomosirenden  Faterbfiud«!  dM  mensehlieben  Mmeoliu  cUiaru  lanfen 
diraet  nach  d«n  anderen  Amatepanel«  der  Torderen  Orenatone  der  Cberioidee  Un- 
flber  und  ewar  im  Allgemeinen  »tets  in  einer  Rirbtung-,  die  als  der  Axe  des  Bolbae 
parnüfl  nno^esehen  werden  kann.  Die  zuerst,  von  H.  MCllkr  beschriebene,  von 
allen  spnteren  Beobaclilern,  no  auch  bewonders  von  F.  E.  Schdltzk  (Cbl.  1868.  37), 
•owie  IwANorv  &  Rollkt  (Cbl.  1869.  870)  baatätigte  Scbiebk  reio  circalXr  Terlaufen- 
der  PaeerB  iet  ia  der  Thal  nicbt  Torbaadm.  Allerdinge  erhilt  naa  «ater  Bckaitlea, 
die  der  Läng.«iixe  des  Bulbttfe  parallel  geflUirt  werden,  nicht  selten  Bilder,  in  deneo 
an  der  Seite  der  Proc.  eiliariK  qnerdnrchschnittcne  Mu.<«kelbündel  erscheinen.  Die- 
selben sind  jedoch  nur  aU  durch  deu  ächnitt  aus  der  radiären  Richtung  nach  dieser^ 
der  nacbgiebigereu  Seite  bis,  ia  die  dreallre  Biebtuog  kfiostlicb  Terseboben  antii» 
•abea,  da  VC  in  beliebten  Gegenden  ane  der  gaaeea  Cireuaifcrena  dee  Uaekele  eebr 
bSa6g  derartige  Sebaitte  unmittelbar  neben  und  nach  andern  Schnitten  erldelt,  an 
denea  keine  Spar  qaargetroffener  llaikelbfindel  nacbsawreieen  war.  ML 

C.  Hasse,  Die  Cupula  tcrminalis  der  Cyprinoiden.     c.  Haass,  Anato- 
mische Studien  L  Heft.  Leipxig,  Eogelmaon.  1870.  1—8. 

Dae  von  Laat  (Ziebr.  f.  wiaaeascb.  ZooL  18tt)  nater  dieiem  Kamen  an«  dea 
Anpullaa  der  karpüraartigen  Fieebe  beiebrieKene  rilAaelbafke  Gebilde  erweiet  «ieb 
bei  nKherer  Untersuchung  als  eine  Membran  outicularer  Bildung,  die  Aber  dea  Ktr- 
venendxeilen  der  Ampnllencrinta  liegt  und  in  weiche  die  HürhaHre  hineinragen,  gaus 
wie  in  die  Vom  Vf.  aus  verschiedeoen  Abtheilungen  des  Uehürorgans  verschiedener 
WirbeltblerelaMen  unter  den  Hamen  der  Membraaae  teetoriae  bei^biiebenen  Membranen 
(TgL  CbL  1868b  SOS).  Et  iet  dieeefta  iarebane  ale  ein  Homologen  dieeer  Membranen 
aaiasehen,  unter  denen  sie  sich  ihrer  Stmetur  nach  am  meisten  der  gleichfalls  oto- 
lithenlosen  Membrana  tectoria  der  Vogelscbnecke  und  Lamina  reticularis  der  Sllugo- 
tbiere  nähert.  Bemerkenswerth  ist,  dass  die  Cyprinoiden  bis  jetxt  die  einzigen  Wir* 
beltblera  sind ,  deren  die  Crista  aentiea  badec^eaden  ROrbaare  nicht  Mi  in  der 
Bndoljrmpha,  condem  in  eine  conet  nur  fai  dem  Bereieb  der  Pare  oocblearia  dee  Ga> 
bttrgeoges  aber  bis  jetat  noch  niemals  tanerhatb  dar  Ampallen  naebgewietene  Mem* 
brana  tectoria  hineinragen.  boU. 

Htoü,  Un  cas  de  pleuresic  aigue.    Analyse  du  liquide.     BqU.  g^u.  de 
tbdrap.  med.  et  ebir.  187a  LZXVIU  BOi-Mft. 

Bei  eiaam  kriUtigen  Manna  tob  80  Jabren  wurde  wegen  groeser  Ansdebnung 
des  Exsudats  die  Thoraaooentata  awgeffihrt,  wobei  4160  grros.  gelben  Serums  von 
spec.  Oew.  1,019  entleert  wnrden;  dasselbe  binterliess  6,05%  Rück«tand  bei  1(H)°  C. 
getrocknet  und  0,Ti°jQ  Asche.  Schon  eine  Viertelstunde  nach  der  Operation  hatten 
•icb  Plodten  tob  Pibvia  in  dar  aBtiaartaa  PUMgfcait  auegeeebiedea;  aaeb  elBigea 
Staadan  war  dieeelba  ToUkommaa  galatiaSi.  '  Die  Menge  dee  aaeb  M  Stnadea  auc- 
geeaUodenan  FIbriao  betrag  1,18  gnaa.  pr.  Utra^ 
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Im  QMsen  wann  «n  f«*teii  Bestaadtbeilea  entleert: 

Fibrin  4,88 
▲Iboinm  »4,ai 
8alM  80,»6 
260.16. 

N«eli  Yia-  Rechnnng  entttpricht  dieses  etwa  2  Kilo  Höbuereiweins. 

Der  Kranke  Terlioss  nach  drei  Wochen  das  Hospital  als  gebeilt. 

  SdniHMa. 

FjedL£U,  Fetti|{e  Degeneration  der  rcclitcn  Nebeiiiiicrc.  Bluterguss 

in  die  Marksubstaux  derselben.  Plötzlicher  Tod.  Areh.  d.  Heilk.  XL 
SOI -304. 

Bei  einem  itigigen  Kinde,  welebei  ganz  pIMilieb,  obn«  erkennt»««  OiwmImi, 
nnter  zunehmender  Aditmnotb  gestorben  war,  fluid  lieb  eine  4—5  Unsen  starice 

frisclie  Hlutausammlung  iti  der  BAucbhühle.  Es  stellte  sieb  berans ,  dass  dienclbn 
Huf  einen  nuBgedebnten  bämorrbagiscben  Erguss  inmitten  der  zerrissenen  rechtcu 
Nebenniere  icurücksaffibreu  sei.  Dieser  war  tbeils  gans  friscb,  tbeila  offenbar  etwas 
llteren  Dntame  und  hnttn  dnreb  «einen  annehmenden  Unfnng  sn  einer  Infiltratioa 
de*  benachbarten  Fettgewebes,  aeblieaelieh  anr  ParforäUon  des  Peritoninm  and  an 
einer  tödtlicbeu  Blutung  in  die  Baucbbühle  gpfülirt.  Die  genanere  üntersncbnng  er- 
gab, da?«  die  Rindensubstauz,  abgegeben  von  der  diircldirochcnen  Stelle,  wobl  er- 
halten, aber  ganz  verfettet  war,  wäbrend  von  der  Marksubatans  nur  nocb  eiu- 
aelne  aartritmmerta  fiaita  anfenfindan  waren.  Di«  linice  Nebanniera,  aowia  «IIa 
Bbilfan  Organa  arwieaan  aieh  intaat  Pwfldc. 

P.  Mantegazza,  Sulla  patoiogia  delle  convulsioni.    Bandieonti  dalHnatHnto 

Lombardo  di  «cienzo  e  lettere  (2)  I.  889 — 892. 

Injectionen  von  HarnstofflÜHungen  oder  conccntrirtem  Harn  in  die  Venen  mit 
Curare  vergifteter,  durch  känstlicbe  Atbmung  lebend  erhaltener  Kaninchen  bewirken 
OonTnliionen.  Anageaobnittene  Mnsl^ela  mit  Cnrara  vergifteler  FMaobe,  in  Ham- 
stofflösuugen  getaucht,  zucken  und  verlieren  sehr  scbnell  ihre  ErreglMwkait.  Daraoa 
scblicsMt  M.,  dass  die  urimisehan  ConToJeionen  nidrt  aentralan  UrspraDges,  sondern 
idiomuscalär  sind. 


A.  HATTBIB8BBN  uod  C.  R.  A.  Wbight,  Uebw  die  Eiowirkung  der 
Cblorwaasentoffsänre  Aof  Codelb.  (Anta.  ana  dar  Procaed.  of  tba  royal 
8oe.  XVII.  400).  Annal.  d.  Cham.  n.  Pharm.  VII.  Snpplamantbd.  HfL  2.  177—180. 
Dnreb  S  bis  SstOndiges  Erbitaen  toq  Code'in  mit  seinem  12  bis  20facben 
Gewicbt  concentrirter  ChlorwnsseratoffsHnre  in  Glasröbren  bis  auf  140"  C.  wird  eine 
Verbindung  neben  Methylcblorür  dargestellt,  die  cbemiscb  und  physiologisch  voll- 
kommen ideattsoh  aril  Apomorphin  ist,  dem  um  1  Aeq.  H|0  Urmeren  Zersetsuugs- 
pmdnet  dea  llorphinma.  Diasa  Baaetion  ist  wahnebeinlieh  lieina  glatle,  aondam  es 
llildaasich  intermediäre  Producte  und  zwar  entweder  1)  in  dem  aus  Code'in,  das  um  CHt 
Inner  ist  als  Morphin  sieb  zuerst  Metbylcblorür  und  Morphin  und  ans  diesem  dann 
Apomorphin  abspaltet  C,;!!»  (CB,)  HNO,  (Codein)  +  HCl  =  CU3CI  +  CitHjbHNO, 
(Morphin)  =  HfO CnHijNPt  (Apomorphin)  oder  2)  indem  dieser  letzteren  Verbin- 
dung analog  ana  Codtfn  dn  nm  R|0  Irmarar  Apoeodebi  (CisHitN<H)  und  ana  die- 
sem erst  durch  HCl  sich  CB,G1  +  C|yRirMO|  abapaltata.  Hoah  ist  dieia  latoraadilfa 
Reaction  nicht  dargestellt.  BadzmewakL 
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Inhalt  I    Pascbd'tih,  Venacbe  fiber  VerdaouDgsproceMe  (Orig.-Mittb.  ScblaM). 
Crom,  Bftrtttoffbildaiif  fn  der  Lab«r  (Or^.«llitth.)  — 

BbiktiIi  Endigung  der  Haotnerven.  —  Hadlich,  Kleitiblrnrinde  dos  Mcnschea. 
—  RovaB«tOBBiM,  Reagens  auf  Str/cbnin.  —  LaBsa,  Betinitu  pigmentosa.  — 
Oi«ot>8oaRD,  Herp«tltBaiM.  — 

Gl  BLAND,  graue  Hirnsubstans.  —  Lbohos,  Ursprung  dar  Gatlenkanälchen.  — 
F08TRR,  Becherzellen  des  Piiarynx  beim  Frosch.  —  Womow,  zur  ParbenempAn- 
dung.  —  Schobbbt,  Bestimmung  des  Krümelznckcrs.  —  Bchmidt,  Amputation 
der  Zunge.  —  Ollivibr  &Ranvikr,  Hirnblutung  bei  Leukämischen.  —  Didif.r- 
jBAN,  Verbtttong  der  Bleüutozication.  —  Bboouib,  Knbljmphe  und  bumanisirta 
Lymphe.  — 


Einifle  VamiclM  fib«r  dh  V«rdaiiiiiigi|iroceste. 

Dr.  PascIiatlBy 

AMtotenton  «n  pb/aiologiaebaa  Laboratorium  dea  Uenrn  FraL  SüifOUlBOW  m 

Petersburg. 

(Scblufls  zu  S.  566.) 

f)  Die  Temperatur,  bei  welcher  die  Wirkung  des  Ferments 
(der  monschliche  Speichel  mit  10  bis  12  Theilen  Wasser  verdünnt) 
auf  gekochte  Stärke  am  intensivsten  ist,  beträgt  38°  bis  41°  C,  bei 
höheren  und  niedrigeren  Temperaturen  wird  diese  W^irkung  allmäh- 
lich schwächer.  Wenn  man  die  Difierenzen  zwischen  den  Zeitein- 
heiten, welche  zur  Erhaltung  eines  gewissen  (schwachen)  diastatischen 
Effectes  bei  circa  40®  C.  erforderlich  sind,  uod  der  Zeit,  welche  stur 
Erhaltung  desselben  Effectes  bei  yersobiedeneD  Temperataren  ▼on 
40*  bis  0^  Dimmty  so  stelU  ea  stob  beraiia,  daaa  diese  Zablendifferen« 
seo  einer  geometrisoben  Prograssiim  folgen.    Daa  entspreobende 

VlIL  Jakifeoc.  VI 
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AnWAchsen  der  Zeiten  bei  Temperaturen  über  40°  O  ist  von  der 
BerstOrenrlen  Wirkung  der  Wärme  auf  das  Ferment  abhängig.  £s 
schoint,  daas  der  Eflfect  dieses  Momentes  zum  Thoil  durch  irgend 
welche  Bedingungen  conipensirt  wird,  weiche  im  entge^rpn^^esctzten 
Sinne  auf  den  Prozesa  der  l Inibildiuif^  der  Stärke  in  Zucker  ein- 
wirken. Da  die  Temperaturen  unter  40°  C.  keine  zcrstijrende  Wir- 
kung aut"  das  Ferment  ausüben,  so  sind  die  Ursachen  der  Verlang- 
samung der  Verwandlung  von  Stärke  in  Zucker  bei  Temperaturen 
über  und  unter  40*^  C.  we.sentiicli  vcrscliieden.  Schwieriger  ist  die 
Temperatur  zu  bestimmen  bei  der  der  Speichel  am  intensivsten  auf 
die  ungekochte  Stärke  wirkt;  man  beobachtet  die  intensivste  Wirkung 
des  Speichels  auf  diese  letztere  erst  bei  einer  viel  höheren  Tempe- 
ratur, die  jedoch  durchaus  nicht  prücisirt  werden  kann,  da  sie  nicht 
beständig  dieselbe  für  jeden  einzelnen  Fall  ist.  Diese  Erscheinung 
liast  sieb  leicht  erklären,  wenn  wir  folgende  Momente  in  Betracht 
nehmen:  1)  wird  die  gekochte  Stärke  (der  Kleister)  durch  den 
Speichel  (bei  4ß^  C.)  am  viele  Male  (60-^70  mal)  schneller  in 
Zucker  yerwandelt,  als  die  ungekochte;  2)  nähern  sich  die  Stärke- 
körner der  mit  Wasser  vermischten,  ungekochten  Stärke  ihren  phy- 
sischen Eigenschaften  nach  dem  Zustande,  in  welchem  sie  sich  im 
Stärkekleister  befinden  um  so  mehr,  je  höher  die  Temperatur  ist  und 
je  länger  ihre  Wirkung  auf  die  Mischung  dauert  Hieraus  kann 
man  schliessen,  dass  die  Höhe  der  Temperatur  und  die  Dauer  ihrer 
Wirkung,  in  wie  weit  dieselben  die  Stärke  betreffen  günstige  Bedin- 
gungen Iftr  die  diastatische  Thätigkeit  des  Speichels  abgeben,  ande- 
rerseits stellen  diese  beiden  Momente  in  Jietreflf  des  Ferments  eine, 
die  diastatische  Wirkung  (siehe  e)  hemmende  Bedingung  dar.  Nach 
Allem  Diesem  wird  es  klar,  dass  in  den  Fällen,  wo  die  Fermentlö- 
sung sehr  schwach  ist,  die  Temperatur,  bei  der  die  diastatische 
Wirkung  auf  die  un^^ekociitc  Stärke  am  rasrliesten  erfol^'t,  nicht 
62**  C.  übersteigt;  wenn  aber  die  Ferrnentlösung  sehr  coneentrirt  ist, 
80  pracvalirt  die  Erhöhung  der  Temperatur  noch  mehr,  als  das  der 
Verwandlung  der  Stärke  günstige  ükjoment  und  die  Temperatur  der 
intensivsten  Wirkun<;  wird  über        C.  liegen. 

Die  Temperatur  der  stärksten  Wirkung  des  Malzferments*)  auf 
gekochte  Stärke  ist  ungefähr  70"^  C,  man  muss  jedoch  bemerken, 
dass  die  Steigerung  des  Umwandlungsprocesses  von  50**  C  an  im 
Allgemeinen  höchst  unbedeutend  ist.  Bei  Einwirkungen  von  Diasta- 
senlösungen  auf  ungekochte  Stärke  wiederholt  sich  im  Wesentlichen 
dasselbe,  was  auch  bei  der  Einwiriiung  des  Speichels,  mit  dem  Un- 
terschiede nur,  dass  bei  der   Resistena  des  Malsfermentes  gegen 


*)  Zu  diesen  Versuchen  wurdoD  Diastasoulösungen  von  solcher  Concentration 
gmommen,  dass  ti«  OnA  ilirar  Binwirkmi;  nach  (b«i  40^  C.)  ungenihr  dsm  10- 
ÜMb  vsTdäiuitra  üMiiieliliehMi  Spdebol  ffl«i«li  kamw. 
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starke  WArmeeinflüsse  die  Temperaturen  der  stftrksteo  Wirkung 
höher  sein  müssen.*) 

g)  Bei  Zutritt  der  Luft  (in  der  Zimmertemperatur)  bildet  sieh 
in  dem  St&rkekleister  ein  Stoff,  der  das  Kupferozjd  reducirt.  Die 
Enstehung  dieses  Stoffes  kann  manchmal  schon  nach  Verlauf  tod 
einigen  Standen  nachgewiesen  werden,  gewöhnlich  aber  sind  Aam 
1^3  Tage  nöthig;  die  Leichtigkeit  des  Luftantrittes  spielt  dabei  eine 
grosse  Rolle. 

Ganz  ohne  Luftsutritt  kann  der  Kleister,  wie  es  scheint,  ohne 
jegliche  Veränderung  verwahrt  werden.  Der  veränderte  Kleister 
wirkt  wie  ein  Ferment  auf  den  noch  irischen  Kleister,  so  dass  wenn 

man  den  ersten  zum  zweiten,  wenn  auch  in  geringer  Menge,  bei- 
mischt, der  das  Kupferoxyd  reducirende  Stoff  auch  ohne  Luftzutritt 
gebildet  wird.  Da«?  Sieden  des  verdorbenen  Klei.sters  verniclitet,  wie 
es  .sc'iieint,  diese  seine  fernieiitative  Eigen-schaft,  das  Gefrieren  aber 
bleibt  für  dieselbe  ganz  ohne  Wirkung.  Ob  dieses  Ferment  sich 
gegen  die  zerstörende  Wirkung  der  Temperatur  ebenso  wie  die  er- 
wähnten Fermente  verlüilt,  ist  noch  nicht  mit  Sicherheit  festgestellt 
worden,  alle  aber  bis  jetzt  angestellten  Versuche  n)achen  diese  Vor- 
aussetzung sehr  wahrscheinlich.  Jedentalls  scheint  es,  dass  dieses 
Ferment  solche  Wärmegrade  ertragen  kann,  bei  welchen  das  Ptyaliu 
zerstört  wird,  was  für  die  Controlversuche  bei  der  Erforschung  der 
diastatischen  Eigenschaften  dcijenigen  Flüssigkeiten,  in  welchen 
man  das  Ptyatin  an  entdecken  vermuthet,  von  grosser  Wichtigkeit  ist. 

Alles  vom  Stärkekleister  Ausgesagte  bezieht  sich  auch  auf  die  Lö- 
sungen des  Röhn  uckers  mit  dem  Unterschiede  nur,  dass  die  Bil- 
dung des  Stoffes,  welcher  Kupferoxyd  reducirt,  langsamer  von  Stat^ 
ten  geht 

Der  menschliche  Speichel,  der  in  Folge  der  Erwärmung  seine 
diastatische  Wirkung  verloren  hat,  gewinnt  dieselbe  aufs  Neue,  wenn 
auch  in  einem  viel  geringeren  Grade  als  frflher,  nach  langem  Stehen 

bei  Luftzutritt,  ßemcrkenswcrth  ist  ei^  dass  der  Speichel  gleichzeitig 
die  Fähigkeit  erhält,  den  das  Kupferozjd  reducirenden  Stoff  in  Rohr- 
suckerlösungen zu  bilden. 

Die  mikroskopische  Untersuchung  des  Kleisters  anr  Zeit,  wo 
in  demselben  Spuren  des  Stoffes,  welcher  das  Kupferoxyd  redueirt, 
zu  erscheinen  beginnen,  zeigt  die  Anwesenheit  von  Vibrionen  und 
oh  von  verschiedenen  Arten  lofusionsthiere.  Beim  längeren  Stehen 


*)  Bei  der  Bestimmung  dos  Kinflasd«»,  welclion  die  Würme  auf  di«  Inlenffitlt 
der  Umwandluiii?  der  StHrke  in  Zucker  bei  Kinwirkimf»  einen  Ferment«  fthierischen 
oder  pflantlichen)  ausübt,  hatte  icli  es  unr  mit  den  frtiiiesteu  Periodtin  dur  Etiactioo  su 
tban,  d.  h.  du  Amjlan  hlklb  4«r  Wb^nng  dM  FarniMita  dar«luuis  nicht  IKDger  mit 
6  Mfauiteo  anifaaetrt.  Nach  dem  sab  •  und  f  Beaprccbeoeii  itt  e«  eniehtlich,  dara 
Periode,  während  wcldier  man  die  IntoositXt  der  Umwandlang  natonnchti  von 
f  roiMm  EiofluMe  auf  da«  Resultat  sein  mnw. 
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des  Kleisters  an  der  Lnft,  bedeckt  sich  seine  Oberfläche  mit  einer 
rosafarbigen  Schichte,  die  mit  der  Zeit  sich  verdickt,  grau  wird  und 
daa  microscopische  Aussehen  des  Schimmels  bekommt.  In  Rohr- 
euckerlösungen  entsteht  eine  Trübung,  die  auf  den  Boden  des  Ge- 
fässes  sinkt  und  daselbst  eine  ziemlich  zähe  Schichte  bildet.  Die 
roicroscopische  Untersuchung  der  in  diesen  Fallen  sich  bildenden 
Pilze  ist  noch  nicht  beendigt  und  im  Allgemeinen  dauert  die  weitere 
Erforschung  dieser  Frage  fort 


Uebcr  Hirnstoffblldung  in  der  Leber. 
«srUialiit  jnitt|^riUni| 

Dl*«  E«  Cymm» 

Die  kteten  üotersQohungen  Uber  den  Ursprung  dee  Hamstoilt, 
besonders  die  schönen  Versttcfae  von  N.  GBfoAMT,  haben  unwiderleg- 
lich dargetban,  dass  die  Nieren  keineswegs  Secretions-  sondern  nur 
Excretionsorgane  ftir  den  Harnstoff  sind. 

Einige  Thatsaohen  schienen  sogar  darauf  hinaudenten,  dass  die 
Stätte  der  Harnstoffbildnng  in  der  Leber  au  suchen  sei.  — 

Es  schien  mir  nicht  unmöglich,  Aofschtuss  darflber  ao  erhalten, 
inwieweit  diese  Uindeutungen  berechtigt  sind,  durch  die  Benntanng 
eines  Verfahrens,  das  in  der  letston  Zeit  von  Ludwig  und  seinen 
Schülern  mit  solchem  Erfolge  angewandt  wurde:  nämlich  durch  di- 
recte  Versuche  an  der  vom  Körper  getrennten  aber  in  ihren  Lebens- 
bodingunp:en  möglichst  erhaltenen  Leber.  — 

Ich  habe  mehrere  solcher  Versuche  auch  in  Gemeinschaft  mit 
einem  meiner  Zuhörer,  Herrn  ISTOHIM  ausgeführt  und  will  hier  kura 
das  Krß:ebni8s  dieser  Vorsuche  miltheilen. 

Das  vSchenia  dieser  Versuche  war  im  Allgemeinen  Folgendes: 
Einem  nicht  narcotisirten  Hunde  wurde  aus  der  Carotis  das  ge- 
sammte  Blut  entzogen,  schnell  defibrinirt  und  zum  Theil  in  einen 
Apparat  gcluacht  aus  welchem  es  mittelst  Quecksilberdruck  durch 
die  Leber  geführt  werden  sollte,  (i leichzeitig  wurden  in  der  Leber 
3  Canülen ,  die  eine  in  die  Vena  cava  inferior/  die  zweite  in  die 
Art.  hepatica  und  die  dritte  in  die  Vena  portae  eingebunden,  die 
Leber  aus  der  Bauchhöhle  horausgeschnitten  und  in  ein  auf  die  Kör- 
pertemperatur erwärmtes  Gefäss  hineingelegt;  die  erste  Canüle  wurde 
mit  einem,  aus  awei  mit  Quecksilber  theiiweise  goftillten  Cjlindern 
bestehendem  Asfarationsapparat,  die  swei  letzten  mit  den  mit  Blut 
gefüllten  Gefissen  in  Verbindung  gesetat.  Sodann  begann  die  Duroh- 
leitung  des  Blutes  durch  die  Leber.  Das  in  den  Aspirationsapparat 
«ingefBhrto  Blut  konnte  mittelst  eines  Verbindnngsrohres  in  die 
Dmckgcftsse  surflckgefflhrt  werden  und  Ton  dort  also  wieder  die 
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Leber  durchstrSmen.-  Nachdem  das  Blat  mehrere  Mal  die  Leber 

durchflössen  hatte  wurde  darin  die  Menge  des  HarDStoffs  im  Wesent- 
lichen nach  der  LiEBio'scben  Metbode  bestimmt  und  mit  der  Harn- 
stoffmenge einer  gleichen  Quantität  Blutes  von  demselben  Thiore 
▼ergHchen.  Die  Unterschiede  in  den  Harnstoffmengen  beider  Blut- 
arten soUtOD  Beigen  I  ob  Harnstoff  in  der  Leber  gebildet  wird  oder 
nicht.  — 

Ich  will  hier  ein  Paar  solcher  vergleichenden  Bestimmungen 

mittbeilen : 

1.  Versuch.  Mittelgrosser  üuod.  Blut  nur  durch  die  Vena 
portae  geleitet. 

100  CC.  Blutes  das  zweimal  durch  die  Leber  geleitet  wurde 
entiiielt  0,14  gim.  Harnstoff.  —  100  CC.  desselben  Blutes,  welches 
nicht  durchgeleitet  wurde,  enthielt  0,09  grm.  Harnstoff. 

2.  Versuch.  Kleiner  Hund.  Blut  sowohl  durch  Art.  hepatica 
wie  durch  Vena  portae  geleitet. 

100  00.  Blutes,  das  viermal  die  Leber  passirte,  enthielt  0,176 
grm.  Harnstoff. 

100  GG.  Blntes,  das  einmal  die  Leber  passirte,  enthielt  0,14 
grm«  Harnstoff. 

100  GG.  desselben  Blutes,  das  nicht  die  Leber  passirte,  enthielt 
0,06  grm.  Harnstoff. 

Diese  und  ftbnliche  Versuche  seigen  also,  dasa  das  Blut, 
indem  es  d>ie  Leber  durchströmt,  bedeutend  reichhaltiger 
an  Harnstoff  wird;  mit  anderen  Worten,  dass  die  Leber  eine 
Stfttte  fttr  die  Harnstoffbildnng  ist 

Man  konnte  gegen  diese  Versuche  die  Einwendung  machen, 
dass  das  Blut  einfach  den  in  der  Leber  angehäuften  Harnstoff  aus- 
spüle. Abgesehen  von  einigen  Umständen,  welche  gegen  eine  solche 
Deutung  sprechen  und  die  ich  in  der  ausführlichen  Mittheilung  aus* 
einandersetzen  werde  —  würde  auch  eine  solche  Deutung  unserer 
Versuche  auch  zu  demselben  Schluss  führen  müssen. 

St.  Petersburg,  den  2./14.  Juli  1870. 


C.  J.  Ebbbtb,  Die  Endigung  der  HaulnerveD. 

Arcb.  f.  nirerose.  Anat  VI.  886—288. 

In  der  Haut  des  Menschen  (Handrücken,  Fingerbeere,  Arm, 
weibliche  Brustwarze! ,  Ferse,  Nagelbett,  äussere  Wuizelschcide  der 
Haare)  und  des  albinotischen  Kauinclien  wurden  durcii  die  Chlor- 
goldmethode die  von  Langkkhans  (Cbl.  1868.  No.  52)  entdeckten 
von  PoDCOPÄw  (Cbl.  18G9.  No.  2)  bestätigten  eigenthümlicheu 
Zellen  in  ganz  gleicher  Weise  wie  von  genannten  Forschern  darge- 
stellt. Es  sind  dies  stern*  und  spindelförmige  Gebilde,  oft  mit  einem 
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deutlichen  Kern  versehen,  die  mit  ilircui  Liiiif^sduiclimesstr  senkrecht 
oder  schräg  zur  Hautoborfliiche  gestellt  sind  uml  nach  oben  ö — 8 
tlieils  einfaclie  tlieils  ^'etiifilte  Aiisläiilcr  entsenden,  wahrend  zienjlich 
constant  gegen  die  Cutis  nur  ein  kürzerer  F«>rtsatz  oder  aucli  zwei 
sehr  kkdne  Fortsätze  verlauten.  Die  Lage  dieser  Gebilde  ist  das 
eigentliche  Stratun»  lucidum,  dessen  unterste  Schicht  die  Leiber  der- 
selben einnehmen,  wahrend  die  Enden  ihrer  feinen  Fortsätze  nahe 
unter  der  äusseren  Grenze  dieser  Schicht  liegen.  Die  Fortsatze  sind 
leicht  varicös,  ihre  äusseraten  Enden  oft  kropfförmig  angeschwollen, 
der  centrde  Fortsats  läuft  mitooter  in  eine  feine  Spitze  ftoi.  Gold* 
Chlorid  ftrbt  sie  wie  die  Cutisnerven ,  auch  dann,  wenn  die  Binde* 
gewebskörperchen  der  Cutie  selber  nicht  gefitrbt  sind.  Der  Zusam- 
menhang dieser  Zellen  mit  Nervenfasern  konnte  niemals  constatirt 
«erden.  Die  lotsten  feinen  Nervenfasern  wurden  beim  Menschen 
innerhalb  der  Papillen  bis  unmittelbar  unter  das  Epithel  als  freie 
Fftsercben  verfolgt;  eine  terminale  Netsbildung  existirt  sicher  nicht 
Beim  Kaninchen  (in  der  nicht  behaarten  Haut,  a.  B.  an  den 
Lipp^i  ist  der  Nerven  reich thum  viel  grosser  wie  in  der  behaarten) 
treten  in  fast  allen  Papillen  (mögen  sie  nun  Capillaren  führen  oder 
nicht)  feine  theils  dunkelrandige,  theils  marklose  Fasern  ein.  Lmer- 
haib  der  Papillen  verlieren  auch  die  crsteren  ihr  Mark  und  durch- 
setzen so  mit  den  ursprüuglich  marklosen  als  blasne  leicht  varicöse 
Fädchen  die  Papillen,  um  durch  deren  ISpitzen  senkrecht  zur  Ober- 
haut zu  treten.  Dort  theilen  sie  sieh  mitunter  und  erstrecken  sich 
bis  in  (iie  äusseren  Laiben  des  Stratum  lucidum,  wo  sie  mit  leicht 
knojjfförmigcn  Anschwclhmgen  endigen.  Mit  den  im  Allgemeinen 
viel  sj>äiliclur  als  beim  Menschen  vorlian«lent'n  LANGKKlIANS'sehen 
Zellen  konnte  eine  Verbindung  nicht  constatirt  werden.  Boll. 


H.  Hadlich,  UnterBuchungen  Uber  die  Kleinhimrinde  des 

Menschen. 

Arcli.  f.  microsc.  Atmt.  V].  191—204.  Taf.  XIII. 
DKlTliKS,  der  Sclu'iptV'r  der  Lehre  von  der  centralen  Ganglien- 
zelle, hatte  an  seineu  ,,Prutophxsn  atoi  isatzen",  welcher  Name  durch 
A.  ScilüLTZii's  unzweideutige  Bezeielinung  der  ,, verästelten  Fort- 
sätse^'  ersetzt  worden  ist,  einen  durcligreitunden  Unterschied  machen 
zu  mQssen  geglaubt  zwischen  den  letzten,  durch  fortgesetzte  Theilung 
entstandenen  feinsten  Enden  dieser  vielverästelten  Fortsätse  und  den 
feinen  Fasern,  die  den  grösseren  St&mmen  dieser  Fortsätae  seitlich 
mit  einer  kleinen  dreieckigen  Anschwellung  aufsitsen.  Von  den 
letsteren  glaubte  er  beobachtet  zu  haben ,  dass  sie  sich  später  mit 
einer  dfinnen  Markscheide  umgäben  und  so  au  feinen  markhaltigen 
Nervenfasern  wOrden,  eine  Angabe,  die  bis  jetat  noch  von  keinem 
einzigen  Forscher  bestätigt  worden  isL   Auch  H.  hat  niemals  etwas 
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derartifces  geMbeo  uod  erklärt  auf  Grood  aeiner  sahlreicben  und 
sorg&ltigen  Isolationen  PoRKiMJB'scber  Zellen  des  Oerebellum  ttber- 
baapt  den  von  D.  ibrnmlirten  Unterscbied  als  in  keiner  Weise  ob- 
jectiv  begründet;  beide  Arten  von  Faseru  sind  durchaus  gleiobwertbig 
und  reprSsentiren  nar  awei  Arten  der  Zertbeilnng  der  Terftstelteu 
Fortsätze. 

(Jni  das  endliche  Schicksal  der  fuinstuD  Endfaserti  der  verästel- 
ten Fortsätze  zu  ermitteln,  bediente  sich  H.  einer  Methode,  diu  als 
eine  Oombination  der  Maccrations-  und  Erhärtungsraethode  betrachtet 
werden  kann.  Stücke  der  Kleinhirorinde  von  der  Grösse  einer 
halben  Bohne  wurden  erst  cinit^e  Taj^e  in  Lösungen  von  KaH  bi- 
chromicum  von  V5 — V5  p^'t-  d<'Uin  iu  % — 1  pCt.  und  nach  2—3 
Wochen  in  2 — 3  pCt.  gelegt.  Die  Prajjarate  erLärten  dann  so,  dass 
die  Anfertigung  sehr  feiner  tichiiitte  möglich  ist,  dass  aber  zugleich 
die  feinkörnige  Grundjuasse  der  grauen  Scijiclit  so  aufgelockert  ist, 
dass  die  in  ihr  eingelagerten  Theile  so  gut  wie  isolirt  sind.  Mit 
Hülle  dieser  Methode  gelang  es  zu  cunstatiren,  dass  die  unmessbar 
feinen  Fasern,  in  die  sich  die  verästelteu  Zeilfortsätze  auÜüsen 
schliesslich  und  zwar  die  meisten  gaua  nahe  an  der  Oberfläche  der 
grauen  fiinde  in  einem  bald  breiteren  bald  spttaeu  Bogen  umbiegen 
und  in  snr  Oberfläche  senkrechter  Richtung  parallel  mit  einander 
von  der  Peripherie  nach  der  rostfarbenen  Schicht  surückverlaufen. 
Durch  Carmiutinction  und  Behandlung  mit  Qoldchloridnatrium  können 
diese  Fasern,  die  ein  sehr  characterisches  leicht  rauhes  Ansehen  be- 
sitzen, noch  um  Vieles  deutlicher  demoustrirt  werden.  Bemorkens- 
werth  ist,  dass  sich  auch  schon  im  DsiTBSS'schen  Fragment  eine 
Andeutung  vorfindet,  die  nur  auf  dieses  rückläufige  Fasersjstem  be- 
sogen  werden  kann. 

Ob  alle  Endausläufer  der  grossen  Ganglienzellen  so  in  rfick* 
läufige  Faseru  übergehen,  bleibt  jedoch  zweifelhaft.  In  der  inneren 
Häiite  der  grauen  Schicht  bis  zwischen  die  grossen  Ganglienzellen 
hinein  -  beobachtete  H.  feinste  Fasern,  die  eine  horiaontale  Richtung 
haben  senkreelit  zu  den  rückläufigen  Fasern,  denen  sie  an  Feinheit 
und  leicht  rauhem  Ansehen  ganz  gleich  sind.  Am  zahlreichsten  sind 
sie  in  der  Tieft;  der  Sulci,  wo  deshalb  eine  der  Oberfläche  parallele 
Streifung  über  die  gcwöhnliclic  scnkrcclit  von  innen  nach  aussen  ge- 
richtete überwiegt.  Das  endliehß  Schicksal  dieser  horizontalen  Fasern 
konnte  nicht  ermittelt  werden. 

Kbenso  unmöglich  war  es  festzustellen,  was  innerhalb  der  grau- 
röthliehen  Schicht  aus  den  rüekläutigcn  Fasern  wird.  H.  ist  nicht 
abgeneigt,  die  in  dieser  Schicht  von  anderen  und  auch  von  ihm 
häufig  beobachteten  Verästelungen  von  Nervcnfaßern  mit  denselben 
in  Beziehung  zu  bringen,  —  vielleicht  dass  die  rückläufigen  Fasern 
erst  zu  feineren  und  dann  zu  stärkeren  markhaltigen  Kervenfasern 
zusammeutreteo. 
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Wie  unter  dieser  Anodiiiie  das  relatiT«  gröbere  ftoatonische 
Verhalten  der  Rinde  des  CerebeUnni ,  s.  B.  der  Umstand,  dass  die 

Gangienzellen  auf  der  CoDvezitftt  der  Oyri  sabirricli  und  dicht,  in 
den  Sulci«  spärlich  und  weiter  auscittnndor  gestellt  sind,  u.  s.  w. 
sich  in  passender  Weise  erlclären  soU,  ist  im  Orignial  nachzulesen. 

BoU. 


L.  SoMNKMSCBEiN,  Ueber  ein  neues  Reagenz  auf  Strychnin 
und  Verhalten  desselben  gegen  einige  andere  Pflanzen- 

Dasen. 

*  B«rL  Iii.  Webaehr.  1870.  No.  26. 

Strychnin  hat  bekanntlich  die  Eigenschaft  in  schwefelsaurer 
Lösung  dureh  starke  Oxydationsmittel  einen  sehr  characteristischeD 
Farbenwecbsel  au  erleiden.  Das  Kaliumcbromat,  welches  gewöhnlich 
als  Oxydationsmittel  verwandt  wird,  bat  eine  selbst  stark  ftrbeode 
Wirkung,  wodurch  suweilen  die  Empfindlichkeit  der  Probe  beem- 
trichtigt  wird.'  S.  benntst  deshalb  jetst  anstatt  des  Kalinmchromata 
das  Ceroxyduloxyd  als  Oxydationsmittel;  dasselbe  ist  nur  wenig  ge- 
ftrbt,  die  einseinen  dadurch  hervorgerufenen  Farbentöne  stehen 
lAnger  und  die  Bndfarbe  ist  nicht  schmntaig  gelb,  wie  bei  Kalium- 
Chromat,  sondern  kirschroth  und  bleibt  noch  nach  Tagen  erkennbar. 
Zur  Darstellung  des  Reagenz  suspendirt  man  frisch  gefälltes  Cer- 
oxydulhydrat  in  Kalilauge  und  leitet  Chlor  hindurch,  bis  das  gallert- 
artige Oxydul  in  körniges  Oxydulhydrat  verwandelt  ist. 

Mit  Hülfe  des  neuen  Reagens  soll  noch  0,000001  Strychnin  er> 
kannt  werden  können. 

S.  bat  auch  das  Verhalten  des  Coroxyduluxyds  gegen  andere 
Alkaloide  geprUft;  die  Verwerthbarkeit  dieser  Resultate  steht  noch 
dabin.  Sohultasn. 


Th.*  Lebeb,   Ueber  Retinitis  pigmentosa  und  angeborene 

Amaurose. 

Arch.  f.  Opbtb.  XV.  8.  1-26. 

Der  hier  mitgctheiltc  anatomische  Befund  von  Retinitis  pigmen- 
tosa betraf  keinen  typisohci)  Fall  dieser  Erkrankun^j,  sondern  eine 
angeborene  Amaurose  mit  Pigmentirung  der  Netzhaut;  von  typischer 
Retinitis  pigmentosa,  die  während  des  Lebens  diai^'iut.stieirt  werden 
konnte,  besitzen  wir  bis  jetzt  noch  keinen  Sectionsbetund. 

Die  angeborene  Amaurose  beiuhte  in  dem  vorliegenden  Falle, 
wie  in  mehreren  anderen,  welche  Vf.  in  frülieren  Stadien  beobach- 
ten konnte,  aut"  einer  Erkrankung  der  Netzliaiit,  die  zur  Retinitis 
pigmentusa  gerechnet  werden  miiss.  Sie  tlieiit  aucli  mit  dieser  Kr- 
kraukuiig  lu   vielen  Fullen  die  ursUchlicheu  Momente ,   der  Bluts- 
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▼erwAndschftft  der  Eltern  und  der  Hereditftt  Zaweilen  sind  aftmnit- 
Hche  Kinder  einer  Familie  befidlen,  suweilen  nur  eins  derselben.  In 
den  ersten  Lebensjahren  findet  man  mit  dem  Augenspiegel  meistens 
nur  wenig  aaffällige  Veränderungen;  in  der  Peripherie  des  Augen- 
grnndea  dicht  gedrängt  stehende,  punctförmige  helle  Fleckchen,  zu- 
weilen  auch  mit  Pigmentpuncten  abwechselnd  in  der  Schiebt  des 
Chorioidaiepithels ;  die  Papille  etwas  blass  und  ihre  Qefösse  zuweilen 
feiner;  erst  im  Verlauf  der  nächsten  Jahre  entstehen  PigmentflA^ke 
an  den  Netzhautgefässen  und  es  entwickelt  sich  das  ausgesprochene 
Bild  der  Retinitis  pigmentosa.  Aehnlichc  feine  Veränderungen  des 
Chorioidalpif/ments  sah  SCHWEIGGER  bei  Kindern  mit  typischer  Re- 
tinitis pigmentosa  dem  Auftreten  des  Pigments  an  den  Netzhautge- 
fässen vorher  gehen.  Man  kann  demnach  diese  angeborene  Amaurose 
wohl  mit  Recht  als  eine  Form  der  Retinitis  pigmentosa  halten,  welche 
zur  Zeit  der  Geburt  schon  zur  vollständigen  Erblindung,  aber  noch 
nicht  zur  Pigznententwicklung  in  der  Netzhaut  geführt  hat.  Auch 
sonst  ist  bekannt,  dass  die  Menge  des  Pigments  in  der  Netzhaut 
keineswegs  dem  Grade  der  Erkrankung  entspricht  und  dass  sie  ver- 
schwindend gering  sein  kann. 

Der  in  Rede  stehende  Fall  betraf  einen  20-jährigen  Mann  mit 
dem  ausgcsprochenttD  Augenspiegelbilde  der  Retinitis  pigmttitosa. 
Die  Pigmen^ecke  waren  sehr  sablreich,  netafilrmig  verbunden  und 
schienen  ausser  der  Schicht  der  Netshautgefässe  auch  noch  weiter 
in  den  ftusseren  Schichten  oder  dem  Pigmentepithel  su  liegen. 
Atrophische  Stellen  oder  weisse  Flecke  in  der  Chorioidea  waren  nicht 
sa  sehen. 

Die  anatomische  Untersuchung  ergab  aanichst,  dass  ausser 
der  Netshaut  auch  die  Schicht  des  Pigmentepithels  und  die  Glasla- 
melle  der  Aderhaut  sehr  hochgradig  Terftndert  waren  und  dass  das 
Pigment  in  continuirlioben  Zügen  von  der  Epithelschioht  aus  sich  in 
die  Retina  hineinerstreckt  Die  nervösen  Elemente  der  Retina  be- 
sonders die  der  äusseren  Schichten  hochgradig  atrophirt  (die  Stäb- 
chensohicfat  fehlte  gänzlich),  weniger  die  der  Faserschicht,  bei  gleich- 
seitiger Hyperplasie  des  bindegewebigen  StUtzwerks,  alles  in  zuneh- 
mendem Grade  nach  der  Peripherie  hin;  Verdickung  und  Sclerose 
der  Gefässwandungen,  netzförmige  Pigmentirung,  besonders  dem  Ver- 
lauf der  Gefässe  folgend.  Die  Giaslamelio  der  Aderhaut  mit  mäch- 
tig; entwickelten  drüsigen  Auflagerungen  bedeckt,  in  deren  Umgebung 
eine  reichliche  Pigniententwickeiung  der  Epithelschicht  stattgefunden, 
während  in  den  Zwischenräumen  die  Zellen  vollkoinmen  entfärbt 
sind.  Von  diesen  Stellen  aus  sieht  man  pigmentirte  Züge  direct  in 
die  Netzhaut  hinein  sich  erstrecken,  welche  hier  aus  vollkommen 
gleich  ausscheiideu  rigmentzelleu  bestehen  wie  dort.  Der  Process 
stellt  sich  also  als  eine  chronische  Chorio-Retinitis  pigmentosa  dar, 
wie  sie  wiederholt  beschrieben  wurde,  und  für  weiche  die  Entstehung 
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ist.  Bei  den  nur  geringfügigen  gleichseitigen  Veränderungen  des 
Cliorioidalstronia's  musste  der  Ausgangspunct  der  Entzündung  mit 
Wahrscheinlichkeit  in  die  Netzhaut  verlegt  werden.  Die  eigenthUm- 
lidien  Verdickungen  der  Olaslamelie  der  Aderhaut,  welche  aucb  in 
allen  anderen  bisher  untersuchten  Fällen  dieser  Erkrankung  vor- 
kamen ,  konnten  möglicher  Weise  die  Veränderungen  im  Pigment- 
epithel  hervorgerufen  haben,  da  man  auch  sonst  z.  B.  an  senilen 
Augon,  wo  dieselben  vurkoinmcn ,  ähnlicJie,  wenn  auch  weniger  aus- 
gesprochono  Pigmentunoinalieu  antrifft. 

Der  geringe  Grad  von  Alr()}>liie  der  Norveiifaserschicht  bei 
vollkommener  Zerstörung  der  8tabelien  bewies,  dass  diu  Erblindung 
zunächst  durch  den  Verlust  der  direct  lichtpercipirenden  Elemente 
bedingt  war.  Zugleich  war  merkwürdig,  dass  der  Sehnerv,  trota 
20-jälirigen  Bestehens  der  Erblindung  nieht  atrophisch  wai:,  sondern 
nur  eine  V'erdickung  der  Gel'ässwandungeu  darbot. 

Die  Folgerungen  für  die  gewöhnliche  Form  der  Retinitis  pig- 
mentosa müssen  mit  Vorsteht  gezogen  werden,  da  die  Symptome  in 
dem  vorliegenden  Falle  nicht  dieselben  waren  wie  bei  jener.  In  Be- 
aiehuDg  auf  die  Frage  ttber  die  Entstehung  des  Pigments  macht  diese 
Beobachtung  wieder  den  chorioidalen  Ursprung  desselben  wahrschein- 
licher, indem  sie  zeigt,  dass  diese  Art  der  Entstehung  auch  in  sol« 
eben  Fällen  möglich  ist,  wo  ophthalmosoopisch  keine  „Chorioidalyer- 
ftnderangen''  sich  sicher  nachweisen  lassen.  Während  man  ^Brner 
für  die  typische  Retinitis  pigmentosa  meistens  annnimmt,  dass  der 
Frocess  in  der  Faserscbicht  der  Hetahaut  seinen  Anfang  nahm,  legt 
in  dem  vorliegenden  Fall  die  viel  stärkere  Affection  der  äusseren 
Netshautschichten  die  Annahme  nahe^  dass  der  Process  an  letzterer 
Stelle  seinen  Ausgang  genommen  habe,  obwohl  in  dem  vorgerttckten 
Stadium  der  Erkrankung  dies  nicht  mehr  sicher  nachweisbar  war. 

Einige  Thatsachen  sprechen  nur  dafür,  dass  auch  bei  der  ge- 
wöhnlichen  Retinitis  pigmentosa  die  äusseren  Netshautschichten  ent- 
weder suerst  oder  gleichzeitig  mit  den  anderen  ergriffen  werden 
können.  Hierher  gehören  die  schon  erwähnten  feinen  punctförmigen 
Entfärbungen  des  Chorioidalepithels,  welche  schon  im  frühesten  Öta- 
diiini  auftreten  und  welche  durch  die  drüsigen  Excrescenzen  der 
Olaslamelie  und  die  damit  verbundeneu  Veränderungen  im  Pigment- 
epithel bedingt  sein  dürften. 

Ferner  ist  hier  zu  erwähnen ,  dass  iu  einigen  Fällen  der  Go- 
sichtsfelddefect  nicht  conccntrisch ,  sondern  jinglurniig  gefunden 
wurde,  indem  die  äussere  Peripherie  des  Gesichtsfeldes  erhalten 
war;  dies  ist  uns  durch  eine  Aflectiou  der  äusseren,  direct  licht- 
cnipHiidliehen  iSchichten  der  Netzhaut,  bei  lortdauernder  i'unetion 
der  Faserschicht  '/m  erklären.  Entsprechende  anatomische  Befunde 
sind  auch  schon  von  G.  Müllub  beobachtet,  nur  fehlten  dabei  die 
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klinischen  Notizen.  Die  gewöhnliche  concentrische  Geaichtsfeldbe- 
schrUnkuii^'  kann  natürlich  ebenso  wohl  durch  eine  Erkrankung  der 
äusseren,  wie  der  mueren  ^eü&hauUchichteu  erklärt  werden. 

Ponfick. 


GioOT-SüARD,  L'herpetisme.    Pathogdnie,  manifestatious, 

traiteuicnt,  pathologie  experimentale  et  comparee. 

Paris  1870.  8.  p.  4<i8. 

Unter  Ilerpetisraus  verstellt  GiGOT-SuARD  einen  Krankheits- 
zustand der  Constitution,  welcher  sich  durch  krankhai'te  Affectiouen 
in  den  verschiedenen  Or^^anen  äussei  t;  unter  den  am  häufigsten  er- 
griffenen Organen  betinde  sich  die  Haut. 

Ref.  bemerkt  zunächst,  dass  der  Bogriif  des  llerpetismuB 
keineswegs  von  6.  erfunden  ist.  Man  hat  bis  vor  2  Menschenaltern 
die  Erkrankungen  der  Haut  nicht  eigentlich  als  Affectionen  aui  ge- 
neria  betrachtet,  sondern  als  Äussere  Erscheinungen  des  Leidens  eines 
inneren  Organs  (Leber,  Nieren)  oder  einer  constitiunellen  Erkran- 
kong.  Die  beträchtliche  Verfeinerung  der  lokalen  Diagnostik,  welche 
durch  LaMmmbo  eingeleitet  worden,  legte  fiir  die  pathologische  Be- 
trachtang fiberhaupt  den  Gedanken  nahe,  dass  auch  die  Cutis,  gleich 
den.  inneren  Organen,  selbststAndig  erkranken  könne.  Die  genauere 
Differential -Diagnostik  (Wilson,  Cizbnavb,  Hbbba)  hatte  diese 
Anschauungen  von  der  Möglichkeit  selbstständiger  Erkrankung  der 
Cutis  und  ihrer  Adnexa  geradezu  zur  Voraussetzung.  Man  gewöhnte 
sich  allmälicb  auch  für  die  Erforschung  der  ätiologischen  Verhält- 
nisse und  für  die  therapeutisciieu  Maassnahmen  jene  Anscbaoung  die 
entscheidende  sein  zu  lassen. 

In  Deutschlaud  bestand  eine  Gegenströmung  hauptsächlich  unter  . 
den  älteren  Anhängern  der  humoraljiathologischen  Schule;  die, neueren 
Dermatologen  schrieben  und  lehrten  fast  alle  in  dem  oben  angege- 
benen Geiste.  In  Frankreich  gelangte  diese  oben  erwähnte  Richtung 
nicht  in  dem  Grade  zur  Alleinherrschaft;  wie  dem  Referenten  scheint, 
aus  zwei  Gründen.  Zunächst  waren  die  derinatologischen  Leistungen 
der  Franzosen  geringer  als  diu  der  Üeuisehen;  sie  inaugurirten  be- 
deutende Entdeckungen  (Gkuby,  Die  Pilz-Krankheiten)  aber  sie 
verlulgten  sie  nicht.  Sodann  geht  durch  alle  Disciplinen  in  Frank- 
reich (wie  vor  etwa  35  Jahren  in  Deutscliiand)  die  Neigung,  von 
einigen  wenigen  gewonnenen  Thatsachen  aus  noch  nngewonnene 
mit  Hülfe  neuropatbologiscber  oder  humoralpathologischer  ii^^pothescu 
sa  ersohliessen. 

So  entstand  In  der  Dermatologie  allmäh^ch  die  Vorstellung  einer 
Oonstitutionskrankheit  (Herpetismus),  die  man  (gleich  der 
Scrophulose  and  der  Gicht)  als  vorhanden  ansah,  wenn  ge- 
wisse ttetdenssustände  der  Cutis  auftraten«  för  die  sich  äussere  (Jr< 
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Sachen  nicht  auffinden  liessen.   Sehr  oft  besteht  jener  Leidenszustand 

der  Cutis  in  dem  allm&lichen  Erscheinen  von  Bläschen  (Herpes) 
allein  der  Begriff  Herpes  selbst  wird  tod  G.  und  den  Genossen  »einer 
Meinung  in  sehr  weitem  Sinne  genommen,  so  dass  der  Charakter 
eines  BlAschen-Ezanthems  (im  deutschen  Sinne)  durchaus  nicht  festr 
gehalten,  sondern  die  Krankheit  schon  als  vorhanden  angesehen  wird, 
wenn  überhaupt  eine  Hautaffection  mit  chronischem 
Charakter  und  der  Neigung  zu  rocidiviren,  vorhanden  ist. 

Die  Hypothese  von  einein  Ilerpctisnius  ist  im  Lauf  der  letzten 
Jalire  aUmälilich  auch  zünftig  geworden:  die  kaiserliche  Geseliscliaft 
der  Medicin  zu  Bordeaux  stellte  1^(31)  eine  Preisfrage:  lieber  die 
Beziehung  und  den  Antagonismus,  die  zwischen  dem 
Herpctismus  uud  den  übrigen  Organen  oder  Orgau-Sy- 
Sternen  bestehen. 

Worin  besteht  nun  der  Herpetisraua?  Allgemeine  Antwort  der 
Autoren:  er  ist  das  Uesultui  einer  chronischen  Blutvergiftung.  Was 
sind  das  für  Gifte V  —  Auswurfstoffe,  welche  der  Körper  bereitet 
aber  nicht  zu  entfernen  vermag!  Es  können  diese  Auswurfstoffe  ent- 
weder in  abnormer  Menge  im  Körper  gebildet  werden  ^  so  daM  die 
betreffenden  Secretionsorgane  (Nieren)  dieselben  nicht  au  entfernen 
vermögen;  —  oder  die  Menge  der  escrementellen  Stoffe  ist  nicht 
▼ermehrt  oder  die  Nieren  functioniren  au  dfirftig ;  —  oder  idie  Menge 
ist  gesteigert  und  augleich  die  Function  der  Nieren  deprimirt  — 
Die  Antwort,  die  G.  auf  die  Frage  nach  dem  Wesen  des  Herpetis« 
mus  giebty  entspricht  der  so  eben  angefahrten.  Seine  Definition  des 
Herpetismiu  lautet  wörtlich: 

„Der  üerpetismus  ist  eine  constitutionelle  Krankheit»  chronisch, 
ererbt  oder  erworben,  nicht  ansteckend,  stetig  oder  intermittirend, 
characterisirt  durch  verschiedene  Affectionen,  die  gleichseitig  oder 
abwechselnd  an  der  Haut  uud  ▼erschiedenen  Organ  Systemen  auf- 
treten; die  Affectionen  werden  hervorgerufen  durch  das  Vorhanden- 
sein einer  excessiven  Menge  von  Auswurfstoffen  im  Blut,  besonders 
solcher  Stoffe,  die  sich  normal  in  kleiner  Menge  vorfinden  und  von 
der  Haut  nicht  excernirt  werden,  wie:  die  Urate,  Oxalate,  Uippurate, 
das  Xanthin,  dar  Creatin  etc." 

Diese  Affectionen  der  Haut  und  anderer  Organ  Systeme  sind  nun 
entweder  „primordiale"  oder  „terminale  "  Die  letzteren  sind  Fhthisis 
pulmonalis  oder  Carcinom.  Die  erstercn  hingegen  sind  etwas  um- 
fangreicher. Zunächst  betrefl'en  sie  die  (Julis  und  erzeugen  entweder 
ein  trockenes  Exanthem  i  Exantliema  siuiplox,  Roseola  simplex,  Acne 
rosacea;  Prurigo,  Ery thema  pajiulosum,  Urticaria)  oder  ein  Exanthem 
sine  exanthcmate:  eine  Neurose. 

Die  übrigen  Organe,  welclie  der  llerpetismus  ergreift,  sind:  die 
Augen  (Herpes  palpebralis,  Herpes  ocularis,  Herpes  lacrimalis)  — 
die  Nase  (Coryza,  Eczema  und  Impetigo,  Pit^^riasis)  —  das  Ohr 
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.(Berpes  des  ftasseren,  mittleren  und  inneren  Ohres)  —  die  Mund- 
organe (Herpes  der  Wangen,  der  Lippen,  der  Zunge»  der  Speichel- 
drüsen) —  den  Pharynx  (Angina  simplex,  Angina  granuloM}  Hyper- 
trophia  tonsillaris,  Dyspharyngia  als  Neorose)  —  den  Larynx  —  die 
Bronchien  und  Lungen  (Bronchitis  simplex,  Bronchorrhöa)  Asthnifi, 
Lungeiicongestion ,  Emphysema  pulmonum)  —  den  Magen  (Gastriti:», 
Dyspepsia  simplux,  Gastrorrljöa,  Gastralgie)  —  den  Darmeanai 
(Enteritis,  Dyspepsia  iutestinalis  simplex  etc.)  —  die  Nieren  —  die 
Genitalien  (Balanitis,  Herpes  pracputialis,  Bleuuorrhöa,  iSpermatorrhöa, 
Congestionen  der  Prostata;  Herpetiden  der  Vulva,  der  Vagina,  des 
Uterus)  —  das  Herz  —  dii;  Arterien  —  die  Venen  —  die  Capillaren 
(Dilatation,  fetli^'c  Degeneration,  Ruptur,  Congestiou,  Entzümiung) 
—  das  Nervensystem  (Wahnsinn,  Epilepsie,  Nervosität,  Hypocliüudrie, 
Hysterie,  Chorea;  tebns  intcrmittens  als  Neurose  des  Ganglien- 
Systems;  Neuralgien)  —  die  serösen  Häute  —  die  Knochen  —  die 
Gelenke  —  die  Muskeln  —  das  Bindegewebe.  —  Der  Herpetismus 
erzeugt  ausserdem  Hieren-,  BJasen-  und  Gallensteine  sowie  den  Dia- 
betes mdlitas. 

Die  Therapie  dieser  Zustände,  welche  so  sierollch  die  ganae 
Pathologie  reprSsentiren,  ist  natürlich  sehr  einlaoh;  man  muss  die 
Materia  peccaos  entfernen  durch  Anregung  der  Seoretionen  oder 
man  muss  diese  Materia  durch  Neutralisation  unschädlich  machen 
und  solche  Specifioa  sind  der  Arsenik,  das  Colchicum,  der  Kaffee, 
der  Schwefel  und  gewisse  Mineralwässer;  letatere  sind  sehr  heilsam. 
Der  Herr  Verfasser  ist  Badearat  in  einem  geeigneten  Bade. 

Pineas. 
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Cleland,  The  grey  matter  of  the  cerebral  cooyoiutions.    Quart  Josni. 
of  micros.  8cieuce  April  1870.  126—136.  FJ.  VII. 

Anknäpivod  an  die  UntereochuDgen  Toa  AmM  (Cbl.  IBM.  101)  giebt  V&  das 
Beenltai  adaer  UatormHdioBgen  Aber  deasetbea  Oegeastaad,  «elelm  ia  aiaadien 

Pancten  sowohl  Ton  Abndt,  wie  von  Locbhart  Ci^rke  (desseD  in  deu  Royal 
Society's  Proceedings  XII.  und  in  Mai'dslky,  Physiology  und  Patliology  of  miud 
secood  edition  p.  60  niedergelegten  UutersaciiuuiieQ  tou  Akndt  in  aeioeu  sotut  sehr 
T<dbliudigeD  Uteratarangabea  aiebt  berfleluidit^t  lied),  aiebt  onweseatUeb  abwaldit, 
Ab  Uatareaebaagiolijjeet  dieateii  die  dia  Heeara  loaglt.  rap*  ia  dea  oberea  froatalaa 
aad  occipitalen  Regionen  onmittelbar  begrcnzendL-n  Wiudungun. 

WKlireud  Vf.  in  Bezug  auf  die  obertlächlicbste  ScliicLt  (1)  durchaus  mit  Arndt 
ObereiosUmiot  kouot«  er  Abnot's  Schiebt  (2)  durcbaua  oicbt  coubtaut  demoostrireu, 
saadeiB  Tenaiaela  da  in  vielea  Fllleu  guuslieb.  Aaoh  ia  Baiag  aaf  (8>  aad  (4) 
diierirt  er  voa  Abbot  wie  im  Otigiaal  aaebialeeea.  la  der  Mitte  der  die  friieeleB 
OeDglienzelIeD  der  Hirnrinde  entbalteadea  Seliicbt  (K)  von  Abiidt  wird  vom  Yf.  eia 
aebr  feiner  Streifou  freier  Körner  nix  ganz  constaiites  Vorkommniss  signalinirt.  Sebr 
eigebeud  ist  das  Verbältuisa  der  borizontHlen  uud  vorticaleu  Nerveufaaeru  der  Uirn- 
rinde  erörtert,  wobei  Vf.  beaonders  den  Ausiubrongen  von  L.  Clawlb  widerspriobt 
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Lbobos.   Fostkr.  Woutow. 


Die  Benerkimgeo  de«  Vf.  Aber  die  Strartvr  der  OanglieidtSrper  der  Rlftirinde 

(er  vortheidigt  nach  Arndt's  seitdem  von  KoscnswmKOVr  Q.  A.  (Cbl.  18()9.  900 
widerlepton  Ansicht,  dass  der  Spitzeufortxat/,  d^r  i^yramidalen  Oanglienzelle  dem 
AzencyliDderfort«ate  eutspreche)  und  der  Neuroglia  bieten  nichts  Neues.  Boll. 

R  Ch.  Lboros,  Recberches  aar  Torigioe  reelle  des  canaux  s^cr^tears 

de  la  bile.     Comptes  rendns  1870.  LXX.  814-817. 

Vf.  gelang  ee  vom  Dueliia  hepetieiM  «na  eine  (bie  Jetit  mir  mU  kaltflOsaigen 

Massen  gelungene)  vollständige  Injection  der  feinsten  OalleugXnge  mit  eiuer  Veoo  Silber- 
nitrat ei)thaltci)den  LcimlÖ.ximgf  zu  erhalten.  Diese  Injcction  hat  mit  grossen  Schwie- 
riglieiteu  bu  kämpfen  und  war  bei  der  grossen  Mebrzabl  der  untersuchten  Thiero 
geradesn  anmöglieh.  Vor  allen  Thieren  hat  da*  Kaninehen  den  Voring ,  deaaen 
anMergewShnlidie  dfiunflftaiige  Oalle,  wenn  man  eine  halbe  Btnnde  einen  eontinnir- 
liehen  Wasser^trom  durch  die  Vena  portae  hindurchtreibt,  durch  dio  in  die  Anfänge 
der  nnlleii^iiii^'o  trannsudirende  FlOaaigkeit  leicht  ansgewaseben  werden  und  aus  dem 
Ductus  iiepaticus  auKÜiesscn  kann. 

An  Schnitten  dordb  die  eo  ii^ieirle  lieber  (riebt  man  die  gröberen  Gallenwegn 
von  einem  naeb  der  Silberbebandlnng  priebtig  hervortretenden  aebr  regelmiieigeD 
und  schOnen  prismatischen  Epithel  ausgekleidet.  Aus  dieeem  geben  A«  stt;  hervor, 
welche  sowohl  untereinander  als  mit  den  ans  der  Verzwcifrunp  benachbarter  flallen- 
wege  herTorgcgangenen  Aesten  anaHtoroO!4ircn  und  kg  ein  sehr  weitmaschiges,  in  den 
Zwiaebenrinmen  swiadien  den.  Ll^ipehen  gelegenes  (interlobollrei)  Kete  daratellen, 
an«  welchem  dann  erst  wieder  die  intralobniiren  feinsten  nelaartigen  Anfinge  der 
Qalleugünge  hervorgehen.  Schon  in  den  interlobnlären  GSngen  ist  das  Epithel  lange 
nicht  mehr  so  schön  pri.'»mati8ch  wie  in  den  pröbercu  Wegen  und  die  Wand  der 
intralobulKren  feinsten  Gänge  erscheint  bei  dieKcr  Metbode  ans  äusserst  kloiuon 
0,008  mm.  im  Dnrebmeaeer  haltenden  gans  abgeplatteten  Ej  itlielien  losammenge- 
•etat,  welche  sieb  allentbalbein  awieehen  das  Lnmen  der  Qallenwege  nnd  der  Lsiier- 
■eilen  einschieben.  DemgemSss  existirt,  wie  schon  Bobik  behauptete,  ein  grosses 
drüsiges  Netz,  welches  einzig  und  allein  für  die  Gallensecretion  boHtimmt  ist,  wäh- 
rend die  in  Maschen  desselben  liegenden  eigentlichen  Lebersellen'  keinerlei  Autbeil 
an  der  Oallenbereitung  nehmen.  Boa. 

M.  FOBTBB)  Tbe  epithelium  of  the  frog's  tbroat    HoMpnar  and  Toann, 
Jonm.  of  Anat  and  Pbjsiol.  Second  Seriös  IV.  349—400.  Taf.  Vlll. 

Ausser  den  Flimmerepithelien ,  dio  den  Pharynx  des  Froschos  bekleiden,  hat 
Vf.  seine  Aufmerksamkeit  bcsundurs  den  dort  ebeuf&Us  sehr  reichlich  vorhandenen 
Beehersellen  aogewaadti  deren  veraohiedenartigste  Formen  er  unter  iwei  dessen 
anbsummirt,  die  sieb  dorcb  die  BesefaafiSsnbdt  des  Kernes  (in  dem  ersten  Falle  klein 
geschrumpft  und  undeutlich,  im  zweiten  gross,  wohlgeformt  leicht  sichtbar  mit  deut- 
lichen Kernkörporcben)  unterscheiden.  Die  ersteren  sieht  Vf.  als  die  älteren,  die 
letzteren  als  die  jüngeren  Formen  an;  wie  er  sich  den  Modus  der  Umwandlung  der 
enteren  in  die  letsteren  voretellt»  ist  Im  Original  naehantebea.  bsL 


M.  WoiNOW,  Ucber  den  Wettstreit  der  Sehfelder.  Arch.  f.  Ophth.  XVL 
1.  p.  194-109. 

Derselbe,  Beiträge  aur  Lebre  yoiii  bmociiläreii  Seben.  Bteadaa. 
MO-811. 

Derselbe,  Zar  FarbeoempfindaDg.   Bbandas.  212—281 

Derselbe,  Zur  BVage  über  die  Istensitftt  der  Farbeneropfindungen.  > 

Ehendas.  2r)1-24ß. 

W>  findet,  dass  der  „Wettstreit^*  om  so  lebhafter  bervortritt,  je  mehr  man  ein- 
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seine  Punrte  der  Bilder  betrachtet,  je  lebhafter  and  verschiedener  die  Fubm  md 
je  heller  dio  Rfleiichtniip  int.  Glanz  tritt  Hm  Icichte»ten  hervor  hei  grosser  Ver- 
schiedenheit in  der  üelligkeit  der  conibinirten  Klächeu,  besonders  bei  Wein.s  nnd 
Schwan.  Di«  Miachfarbe  wird  bei  der  Combiuatiou  farbiger  Flächeo  niemals  ge- 
Mbaa,  wia  man  am  dantltehateii  beobaebtat,  wann  an  alntalnan  Stollao  dia  walm 
Iflaehfarbe  zur  Erscheinung  kommL 

AbwriciiLMid  von  IIkrino  findet  VV.,  dass  die  Grösse  des  Blickfeldes  ganz 
gleich  ist  bei  Acconiodation  für  die  Nähe  wie  für  die  Ferne.  Nur  das  Oesichtsfeld 
iat  natürlich  im  ersteren  Falle  kleiner.  Beim  Sehen  mit  beiden  Augen  wird  bei 
■aitlieh  gateganem  Oa^standa  daa  dam  Oaganttanda  olbera  Auga  natarHeb  wa- 
niger  abgelenkt  als  das  aodera.  In  Bezug  auf  die  Accommodation  lu  diusoni  Palla 
kommt  W.  pheiiso  wio  SrnNKr.t.Fii  (s.  ob  S  510)  zu  dem  Fr(;ebiiiss,  dn.Hs  eine  un- 
gleiche Accommodation  beider  Augen  eintritt.  Er  betrachtete  einen  seitlich  gelegenen 
Spalt,  welcher  mit  einem  Kobaltglas  bedeckt  war,  wobei  sich  nngenane  Accommo» 
datlan  tabr  aebarf  doreb  daa  Aafiraten  blanar  odar  rotbar  RIadar  kanntlieb  maebt 

W.  arOrtert  ferner  die  Verschiedenheiten  der  Empfindungen,  welche  die  Pig» 
mente  an  vorfchiedencn  Stellen  dos  (« »sichtsfeldes  hervorbriiigen.  Seine  Versuche 
zeigen,  dass  diese  Verschiedcnhuiten  auf  wirklichen  Uuter.<«cliicdcu  iu  der  Emp6nd- 
liehkeit  dar  ainaeluen  Netühaatstellen  beruhen  und  nicht  blos  auf  Ermüdangsein- 
flftaaa  aarflakaofllbren  aind,  wia  AimniT  will.  Dia  EraebainnDgan  an  roAan  and 
orangefarbenen  Pigmenten  stimmen  mit  der  von  Schbi.skr  (Cbl.  1865.  359)  anfge- 
fandencn  Rotlibliudhcit  der  jicriplierischeu  Netzhant'-tplIiM:  ülnrein.  Aber  die  Er- 
acheinnngen,  welche  grünu  Pigmente  zeigen,  die  an  der  Pei  iplu  rii-  des  Gesichtsfeldes 
gelb  erscheinen,  nöthtgen  zur  Annahme,  dasa  die  peripherischen  Netzbauttbeiie  aatdi 
grdnblind  aiod. 

Um  die  IntanailKt  der  Farbenampflndungen  zu  messen ,  befestigt  W.  Streifen 
farhin-en  l'npicr«  von  wechselnder  Breite  auf  rotirciideu  Scheiben  und  misst  so  die 
Helligkeit,  welelie  vcr.-«chiedone  Farben  unter  verschiedenen  Umstünden  haben 
müssen,  um  noch  empfunden  su  werden.   Da  diese  Messungen  individuell  Teracbie- 

dann  Wartha  argaban,  so  varwaisen  wir  dar  Einsalbaitan  wagen  «of  das  Original* 

BoaeathaL 

SoHUBBBTy  Ueber  die  Unlennohong  des  Weins  auf  OaUisirnn^  and 
aber  die  Beetimmnng  des  Krflmelzackers  im  AUgemeioeD.  Varbding. 

d.  Physik,  med.  Ges.  in  Würsburg.  1869.  N.  F.  I.  187—192. 

Soll  eine  Weinprobe  auf  Cftllisirnng',  d.  h.  Zniat?,  von  Zucker  und  Wasser 
untersucht  werden,  so  muss  er  einen  im  Verhältnis^  zum  Wasser  aluinrm  geringen 
festen  Rückstand,  dagegen  relativ  viel  Weingeist  und  uuvergohreuen  Zucker  haben. 
Zum  Naebweis  daa  latataren  nod  Treonung  Ton  den  im  Waiu  normal  Torkommaa* 
den  Dextrin  acblSgt  Vf.  die  schnelle  Redaction  des  Zuckers  in  der  Kälte  dnrcb  star* 
ken  Ueberschuss  von  Aetzkali  besonders  bei  der  Abwesenlieit  aller  die  Reduction 
lindernden  Substanzen  vor.  Man  vesctzt  die  Flü;<sigkeit  mitSpC't.  von  ihrem  Volumen 
mit  Kalihjrdrat  und  soviel  Kupfervitriol,  als  sich  auQust:  alsdann  wird  filtrirt;  daa 
im  FilbraC  rieb  Mwtabaldenda  Kopferoz/dul  wird  gatrocknat  nnd  gewogen;  1  pCt. 
reiner  Zaeker  liafart  ganan  aain  gleiebea  GawSabt  troeknaa  Knparozydul.  Im  Ram 
muss  bei  dieser  Bestimmung,  die  langsamer  aber  viel  zuverlUssiger  als  die  Fkiimäo' 
sehe  ist,  der  Harustotl"  und  die  Farbstoffe  mit  dem  LiEnio'scben  Reagenz  niederge- 
acblagcu  werden;  der  ausgewaschene  ^'iederacblag  wird  concentrirt,  mit  Uebenicbuaa 
▼on  Katron  dnreh  Earigatura  naalralMrt,  nnd  •aUiaaaUeb  aur  Conaantration  mir 
dsa  klalna  Flamma  Tarwandafc  BadaUjawakL 

Benno  Sciimidt,  Exstirpation  der  Vordcrzun^^e  mit  vor^ängif^er 
Unterbindung  der  proiunda  linguae  oacb  eiuer  ueueu  Methode. 
Arcb.  d.  Ueilkuade  XLiV. 

üm  dia  Aaputation  daa  Tordaran  firaiatt  Stflaki  dar  Zunge  (wegan  ainai  Bpi- 
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tbelioms)  unblutig  ansfQhren  zu  künuea ,  i)iiistar]i  Vf.  vorher  percutan  die  Arteria« 
raninae.  Diu  Nadel  v^iirde  bei  hervorgezogener  Zunge  1'/«  Cm.  Huks  too  der 
MittelUnte  eingestocbea  and  trat  an  eioem  entsprechenden  Ponete  recMs  Ton  dtm 
FMnnlsm  wieder  tau.  Nftehdem  die  Llgatnr  lOffesehnUrft  war,  wurde  die  Zoiifen- 
•pitse  mfert  blass  und  bei  der  Amputation  erfolgte  gar  keine  Blutung.  Es  erklärt 
sich  dies  ans  der  Thatsache,  dass  die  Dnrsalis  lingnae  nur  den  hinteren  Theil  der 
Zunge  versorgt,  während  die  gaoie  Vordersange  durch  die  fianina  mit  Blut  ge- 
speist wird.  Tr«Bdel«nbarg. 


A.  Ollivier  et  L.  Ranvier,  De  Th^morrhagie  c^rdbrale  dans  la 

leucocj'th^aiie.    Arcb.  de  pbysiol.  norm,  et  path.  1870.  III.  102—115. 

Die  Vff.  lenken  die  AafiiierkMmeit  aof  dae  oiebt  aeltae  Vorkonmen  tob 
Blnterg<ie«en  im  Gehirn  bei  Leukämischen  und  itellen  davon  6  Fälle  ans  der  Lite» 
ratur  und  2  aus  ihrer  eigenen  Beobachtung,  welche  ausführlich  bo<«chricbeu  werdeu, 
susammen.  Hiernach  geben  der  Hämorrhagio  einige  Mal  Vorboten,  wie  Kopfweh, 
Benommenheit,  Schwindel,  Ohrensausen,  selbst  Ohnmächten  vorher;  dann  tritt  Sumuo- 
leas  nad  selbst  Coma  tin,  welebes  mit  dem  Tode  endigt,  nweUen  aaehdem  nook 
Krimpfe  hiasagetretea  «ind.  Diese  Terschiedenen  Stadien  erklären  die  Vff.  daiana, 
dass  suerst  eine  Auhäufung  vou  weissen  Blntkür|ierchen  stattfindet,  in  Folge  wovon 
es  *n  CirculationKxturuiigen  und  zu  Auacniie  des  Oehirns  kouiinuu  soll.  Auf 
diese  folge  durch  Kuuehmunde  Stauung  die  Compresaiou  der  iliruaubstaus  uud  eud- 
lieh  die  Oefibesenreiienng  orit  Zertrflnimernag  mehr  oder  waaifar  ansfedebater 
Paitieeo.  flsaelor. 


DiDiBBJBAlii  Sur  romploi  du  lait  comme  pr^ervalif  des  affections  aa- 

turnines.   Comptee  rendus  LXX.  1076—1077. 

!>.,  Hesifzcr  einer  Mennigefahrik,  hat  die  Beobachtung  gemacht,  dass  Kwei 
seiner  Arbeiter,  welche  täglich  eine  (Quantität  Milch  verzehrten,  niemals  Symptome 
▼on  ßleivergif langen  seigten,  wihrand  alle  Übrigen  Aibrnter,  tiott  der  grQieeslen 
Beialicfakeit  der  Baat  nnd  troti  abwechaelader  Basebiftignng  in  Mseber  Loft  er- 
krankten. Seit  dem  Februar  1868  ist  nun  jeder  Arbeiter  yerpfliehtet,  täglich  min- 
deHtens  ein  Liter  Milch  zu  trinken  und  seit  jener  Zeit  ist  kein  einziger  Fall  von 
Bleiiutoxication  unter  den  Arbeiteru  vorgekommen.  l.  R4M«DU>ai. 


Bbochin,  Vaccinations  et  rovacciDaiioos.  —  Vaccin  et  cow  poz. 
üas.  des  höp.    1870.   Ho.  58. 

B.  bringt  eine  kurse  Zaiammaaetellang  der  bn  Paris,  namentlieb  wlhrend  der 
io  neneeler  Zdt  herreeheDden  Poekenepidemie  gemaebtan  Erlkbrnngen  besflglieb  der 
Impfbng  von  Schutzblattern.  Naeb  den  Aaecbaanngen  Ton  dk  Hi::yikb,  LiaicaB^ 
DiuoKNKE,  FouRNiER,  ChjlMpocii.lon,  Gallaro  u.  A.  m,  ist  die  Wirkung  der  von 
jungen  Küheu  übertragenen  Vaccine  weit  weniger  wirksam,  als  der  vom  Menschen 
auf  den  Menschen  übertrageaea  Sdiatsblatlera. 

Naeb  den  in  einem  Pariser  Impfinstitnt  gemaehtea  Versneben  von  ^deha^< 
tigen  bei  48  jungen  Kindern  angestellten  Impfungen  mit  beiden  Stoffen  —  es  wor» 
den  auf  jeden  Arm  der  Kinder  gleich  viel  Pocken  mit  beiden  Stoffen  übertragen  — 
kamen  auf  144  Stiebe  mit  Kuhlymphe  nur  27  £rfolge,  während  die  vou  anderen 
Kindern  übertragene  Lymphe  108  Pusteln  benrorbraobten.  üUide. 


■taseadeaceB  flir  das  Oeetsalblatt  welle  sasa  an  Hem  Dr.  h.  Bosenttaal,  BesOa,  Friedriabs- 

■tr.  1&3».  odar  (ant«r  BeUcblau)  aa  die  VerU^bandlan^,  Berlin,  Unter  den  Linden  68,  adrcMirea. 


Verl»«  vou  Augail  Ulrsebwald  tn  Berlin.  —  Drnek  v«a  H.  &  Uermaaa  ia  Berlin. 
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Unter  Mitwirkmti^  Ton 

,  fk  Leber  mi  C  Weetphal 

ndigirt  Ton 

J.  Rotenthal. 


1870.  No,  38. 

InllAltl    OÖTTE,  Bildaogsgcschicbtc  des  bonbinator  igneas  (Orig.-Mittb.)  — 

SoRULTiK,  Gasebmacksorgane  der  FroschUrven.  —  Trolard,  Gebirnvenen. 

—  Haoohtom,  meehaoiflcbe  Arbeit  des  Herzees.  —  Neddöbfbb,  Gipsverband. 

—  Stabkk,  cbrouiscbes  Magen-  und  Diiodenalgescbwür.  —  Fbnwick,  Atrophie 
des  Magens.  —  DucHBaHB  &  JoFraor,  RflekenmarkMtropbie.  —  VaTRsa,  Wir« 
knog  des  SehlaDgengifta«.  — 

TaibAT,  arbliebe  MiisbiMnn^  des  Ganmene.  —  PaliiRaL,  Ldehanbeftinda  bei 

Pellagra.  —  Hai-lRkdwood,  PerforHtion  des  Magens.  —  Flbiscmmann,  tlie- 
mpeutiscbe  Mittbeilungeii.  —  Obveroik  &  Fotillk,  Behandlung  des  Diabetes. 


VorlMge  MNHieiliiiig  an  einer  aUgemeiiMi  BHdHnotgetoUelile  dtt 

bombimtor  ignem. 

Dr.  Alexander  GoeAte* 

An  den  Larven,  deren  HinterfÜtse  bervorgesprossen  sind,  er- 
scheinen  die  Anlagen  der  Qesoblecbteorgane  (Eierstock  und  Hoden) 
als  zwei  fiidendtinne  etwas  abgeplattete  Wulste  zu  beiden  Seiten  der 
GekröeewQnel.  Microscopiach  untersuobti  eatbalten  sie  in  der  Axe 
relativ  grosse  Lympbrttume,  welche  von  einer  Bindegewebssobiobte 
umschlossen  werden;  an  diese  schliesst  sieb  eine  Lage  grösserer  Zel- 
len, die  Keimzellen,  welche  zu  äusserst  von  einer  Fortsetzung  des 
Bauchfellepithels  überzogen  wird.  Die  Umbildung  der  Keimzellen 
bej^innt  noch  in  der  Larvenperiode,  bringt  aber  wirkliche  Eier  erst  in 
ausgebildeten  Thieren  des  eraten  Jahres,  einen  saraeubereitenden  Ap- 
parat erst  im  zweiten  Jahre  zu  Stande.  Die  Bindegewebsschichte  ent- 
sendet Scheidewände  in  die  Keimxellenlage,  so  dass  stets  mehrere 
Zellen  in  eine  gemeinsame  Kapsel  eingeschlossen  werden.  Innerbalb 

VlU.  Jahrgang.  38 
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einer  solchen  bilden  sich  in  den  weiblioben  Individiien  die  Zellen  in 
der  Weise  om,  dass  ihre  Hfillen  sebwinden  und  die  dadurch  frei  ge- 
wordenen Zellkerne  allmäli^  zu  einem  einzigen  relativ  grossen  Körper 
verschmelzen,  welcher  also  auch  alle  Kcrnkörpcrcben  enthält  Dies  ist 
das  künftige  Keimbläschen  mit  den  Keimflecken,  um  welches  herum 
sich  alsdann  der  Dotter  ansammelt.  Die  männlichen  Geschlechts- 
Organe  bilden  sich  aus  denselben  Keimzellen,  wie  die  weiblichen; 
das  Abweichende  entwickelt  sich  erst  im  zweiten  Jahre,  und  fand 
ich  alsdann  keine  Spur  von  Eiern  an  männlichen  Thieren.  —  Wenn 
das  fertige  Ei  der  Reife  entgegengeht,  beginnt  das  Keimbläschen 
eine  Rückbildung,  welche  beim  Ueborgange  des  Eies  in  den  Eileiter, 
mit  dem  völligen  Schwunde  des  Bläschens  endet.  Das  frischgelegto 
Ei  zeigt  nur  noch  Spuren  dieses  Vorgangs,  besteht  aber  wesentlich 
nur  noch  aus  der  in  der  Dotterhaut  eingeschlossenen  Dottermasse.  — 
Ihr  Centrura  erscheint  nun  —  meist  schon  unmittelbar,  nachdem  das 
Ei  gelegt  worden,  also  von  der  I  »efruclitung  unabhängig  —  von  der 
peripherischen  Masse  durch  eine  undeutliche  Grenze  gesondert,  jedoch 
durcb  keine  Texturveränderung  unterschieden.  Diese  centrale  etwas 
abgeplattete  Dotterkugel  erbebt  sich  gegen  den  oberen  Pol  ui^d  nach- 
dem sie  alsdann  in  ihrem  Innern  den  kleinen  ersten  ZerklOftangskern 
erveugt,  erlischt  mit  ihren  Qrenaen  aocli  ihre  Bedeatnng.  Jener 
Kern  tbeilt  sich  alsdann  in  swei  und  wahrend  diese  auseinander- 
rflcken,  vollsieht  sich  swischen  ihnen  eine  Theilang  dee  Dotters, 
welche  am  Durchschnitte  durch  eine  Äusserst  sarte,  aber  aiemlich 
scharfe  Linie  kenntlich  ist.  Erst  im  Gefolge  dieses  Vorgangs  entsteht 
die  Vorbereitung  anr  sogenannten  ersten  Furche,  nAmlich  eine  mul- 
denförmige Einsenkung  der  Eioberfläche,  deren  Hauptaxe  jener 
Theilongsebene  entspricht.  Die  Furche ,  welche  aus  der  Mulde  ent- 
steht, ist  also  nur  der  äussere  und  swar  nachträgliche  Ausdruck  einer 
im  Innern  schon  vollzogenen  Trennung,  welche  wiederum  ihre  nächste 
Ursache  in  der  Kerntheilung  findet.  Die  weitere  Zerklüftung  des 
Dotters  ist  nur  eine  Wicderhülung  der  geschilderten  Vorgänge;  ich 
bemerke  nur  noch ,  dass  die  Zerklüftungskerne  nicht  etwa  schon  die 
fertigen  Kerne  der  künftigen  Zellen  sind,  sondern  die  letzteren  bil- 
den sich  erst  innerhalb  jener  durch  eine  Verschmelzung  kleiner 
Körperchen,  welche  im  ersten  Zerkluftungskeru  noch  nicht  voriian- 
den,  erst  später  erscheinen. 

Ich  fasse  die  Resultate  dahin  zusammen: 

1.  Das  zur  Befruchtung  reite  Ei  des  bonibinator  igneus  ist 
weder  im  Uanzcn,  noch  zum  Theil,  weder  nach  der  Entstehung, 
noch  nach  der  fertigen  Erscheinung  eine  Zelle,  sondern  blos  eine 
homogene,  in  eine  äusserlich  angebiidete  Hülle  eingeschiosseue  orga- 
nische Masse. 

2.  Der  Zerklüftungsprocess  ist  also  der  Ausdruck  nicht  einer 
Zellentheilung,  sondern  einer  freien  sei bstsländ igen  Zelleubildungj  die 
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Gontinuitit  des  Zellenlebens  reiebt  fiber  dua  mudne  Indmduiim 
sieht  hinaus. 

3.  Die  „FurchuDg"  ist  oiobt  der  AnfaDg,  sondern  das  Ende 
der  jeweiligen  Dotterzerklüftung. 

4.  Eierstock  und  Hoden  gehen  aus  derselben  Anlage  .berror^ 
welche  nicht  hermaphroditisch  ist 

Tübingen,  den  IS,  Juli  1870. 


F.  E.  ScHULTZB,  Die  Geschmacksorgane  der  FroBchlarven. 

Anh.  t  nrieroM.  Aamt  TL  407— 41».  Tat,  XXII. 
Als  Objeet  fftr  die  Untersncbung  dieser  bisbeir  allein  von 
Strickbb  (Wiener  Sitaungsber.  XXVI.)  beschriebenen  Organe  diente 
die  bereits  vdllig  auagewaehsene  Larve  von  Felobates  foscus,  deren 
Mnndbdble  im  Qanaen  etwa  200  Papillen  enthXlt,  unter  denen  sich 
ungefUir  80  grossere  von  E^gel«  oder  Zottenform  befinden.  In  alle 
diese  Papillen  treten  Nervenfasern  ein;  dieselben  endigen  jedoch 
niclit,  wie  STRICKER  angiebt,  innerhalb  des  die  Papillen  überziehen* 
den  Epithel«  mit  leichten  Endanschwellungen,  sondern  in  eigenthüm- 
liehen,  von  dem  gcwöhniicheu  geschichteten  Deckepithel  scharf  sich 
unterscheidenden  Epithelzellengruppen>  welche  mit  den  von  LovBN 
und  ScuWAtiBE  aus  der  Säugethiersungo  beschriebenen  Geschmacks* 
knospen  resp.  Schmeck  bechern  in  allen  Stücken  so  besonders  in 
ihrer  Zusammensetzung  aus  zwei  verschiedenen  Arten  lang  ausge- 
zogener Cylinderppithelif?n  (,, Sinneszellen"  und  „Sttttaaelloo''  nach 
Vf.)  auf  das  Unzweideutigste  übereinstimmen.  BoU. 


P.  TsoLA&D,  Recherches  sur  Tanatomie  du  Systeme  veineux 

da  crdne  et  de  Tenc^phale» 

Areh.  fiair,  de  mOL  1870,  »7— m 
V£  resnmirt  die  wichtigsten  Resoltate  seiner  Untersnchnngen  in 
folgenden  Puncten. 

1.  Zu  beiden  Seiten  vom  Sinus  longitudinalis  snperior  existiren 
■um  Biotgeftsssystem  gehörige  Höhlen,  in  denen  die  PACCHiONi'schen 
Granulationen  ihren  Sitz  haben.  Dieselben  communiciren  direct  mit 
den  Venen  des  Gehirns,  den  Meningen  and  der  Diplod  nnd  mit  dem 
Sinus  longitudinalis  superior. 

2.  Zwischen  dem  Sinus  longitudinalis  superior  nnd  dem  Sinus 
der  Schädelbasis  existirt  eine  directe  starke  Verbindung,  durch  die 
vom  Vf.  sogen,  grande  vcine  anastomotique,  in  Bezug  auf  deren 
Verlauf  wir  auf  das  Original  verweisen  müssen. 

3.  Der  Sinus  petrosus  inferior  ergiesst  sich  in  die  Vena  jugu- 
laris  interna  und  nicht  in  den  Sinus  lateralis* 
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4.  Ein  bisher  noch  nicht  beschriebener  Sinus  (S.  petro-ocdpi-  ' 
talia  inferior)  verlänft  in  der  Siitura  petro-occipitalis. 

5.  Das  Forameo  condjloideum  anterius  wird  von  einem  kleinen 
Confluens  Sinuum  eingenommen,  welches  im  ganzen  ans  5  Aeaten 
sich  zusammensetzt. 

6.  7.  Ebenso  wie  die  Carotis;  im  Sinus  cavernosus  ist  die  Arteria 
vertebraiis  im  Canalis  vertebralia  fast  voUst&ndig  von  der  gleich- 
D&migcn  Vene  eing^eschlossen. 

Selir  wcRontlich  weicht  Vf.  endlich  noch  von  dem  Herkömm- 
lichen in  seiner  Reschreibunf^  der  venösen  Canäle  der  DiploS  ab| 
wegen  derer  wir  auf  das  Original  verweisen  müssen.  Boll. 


8.  Hauobton,  On  the  Mechanical  Work  done  hj  the  Hn- 

man  Heart 

Dublin  Qaart  Jonrn.  XCVII.  74—85. 

Bei  der  Bestimmung  der  mechanischen  Arbeit  des  menschlichen 
Herzens  setzt  H.  die  Capacität  des  linken  Ventrikels,  abweichend 
Yon  dem  fast  allgemein  angenommenen,  von  DoNDERS  aus  den  An- 
gaben von  VoLSMAMK  itlr  das  menscbliehe  Hera  bereebneCen  Werthe 
Yon  188  grm.  su  3  Unsen  (d.  L  93,3  grm.)  oder  6|2  Cabikaoll  engl, 
also  aaf  ungefilhr  die  Hälfte  des  obigen  Wertbes.  Er  giebt  dabei 
an,  sich  durch  Versuche  davon  flberaeogt  au  haben ,  dass  die  Aus- 
dehnung des  Ventrikels  durch  das  kreisende  Blut  nur  50  pOt.  be* 
trage  von  der  physikalisch  überhaupt  möglichen. 

Den  arteriellen  Blutdruck  beim  Mensehen  konnte  'aaeh  H.  nur 
auf  indirectem  Wege  bestimmen:  Nach  Versuchen  yon  Haues  und 
PoiBBUILLB  sind  die  Difierensen  des  Blutdruckes  in  den  grossen 
Arterien  so  gering,  dass  man  den  Widerstand,  welchen  das  Blut  in 
den  CapillargefUssen  erleidet,  als  den  Hauptwiderstand  des  Gefass- 
systems,  bei  ▼erschicdencn  Thieren  direct  vergleichen  kann.  Es 
zeigte  sich  nun,  dass  bei  Thieren  gleicher  Masse  dieser  Widerstand 
oder  das  Verhültniss  des  Quadrates  der  Querschnitte  der  Capillarge- 
f&sse  zur  totalen  Länge  derselben  (der  Capillar  Coefficient  H.'s)  nahe- 
zu gleich  gross  ist.  So  findet  H.  für  den  Capillar- Coefficicnten  des 
Hundes  18,6  und  beim  Scliaf  10,r);  während  er  beim  Pferde  das 
doppelte  3'J,3  und  beim  Ochsen  nahe  das  gleiche:  39, 'J  beträgt. 
Eine  Beobachtung  .nin  AKnschen  führte  nun  U.  zu  dem  iSchliiss,  dass 
der  Capillar  Cocfticient  bei  diesem  mit  demjenigen  des  Pferdes  über- 
einstimmt. Hei  der  Operation  nämlich  einer  Zellengescliwulst  in  der 
linken  Leistengegend  eines  Hospitalkranken  wurde  die  mit  der  Ge- 
schwulst verwachsene  Art.  cpigastrica  ext.  angeschnitten,  welche, 
ehe  sie  unterbunden  werden  konnte,  ihr  Blut  bei  den  Bewegungen 
des  Kranken  nach  verschiedenen  Kichtungen  auf  den  Boden  des 
Operationssaales  verspritzte.    Durch  Messung  der  Höbe  der  bluten- 
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den  Arterie  über  dem  Hoden  und  der  Maxinialabscissc  der  Entfer* 
nunf,'on  des  verspritzten  Blutes  von  der  blutenden  GefässöflFnnng  ge- 
wann II.  die  KIcmentu  ziir  Bereciiniin^  des  Blutaastritts  aus  der 
Arterie  und  des  Blutdruckes  in  derselben  i2,580). 

Unter  ähnlichen  (?  Ref.)  Umständen  hatte  Hales  am  Pferde 
für  den  Blutdruck  den  VV'erth  2',53  erhalten  und  diese  Uehereinstim- 
Qiung  beider  Wertho  isst  II.  genügend  um  auch  eine  Ueborcinstim- 
mung  des  Capillnr  Cucfficicnten  von  Pferd  und  Mensel)  anzuiichnien, 
(In  wie  weit  Ii,  hierzu  bereciitigt  war,  ist  im  (Original  nachzusehen; 
es  ist  nur  zu  bemerken,  dass  bei  der  Berechnung  der  Geschwindig- 
keit des  Blutaastritts  und  der  Druckhöhe  mit  den  von  H.  angege- 
benen Daten  rieh  die  von  ihm  angegebenen  Zahlen  als  nicht  genau 
richtig  erweisen.  Ref.)  Mit  Bouutsung  nun  des  bekannten  Capillar- 
Ooefficienten  des  Pferdes:  39,3  und  des  oben  angegebenen  Werthes 
f&r  die  Capacität  des  linken  Ventrikels  findet  fi.  fOr  den  Blutdruck 
im  menschlichen  Heraen  den  Werth  von  9',d23  (=  3,0255  Meter) 
Blut,  während  Dohdeks  fUr  denselben:  lO'jöS?  oder  3,21  Meter  an- 
nahm. 

Diesen  so  gefundenen  Werth  für  den  Blutdruck  legt  H.  der 
Berechnung  der  Arbeit  des  Herzens  zu  Grunde.  Er  findet  hiernach 
für  die  tägliche  Arbeit  des  linken  Ventrikels:  89,706'  ton's  d.  i.  27779 
Kilogr.  Meter;  ferner,  indem  er  die  Arbeit  des  rechten  Ventrikels 
EU  Vi3  von  der  des  linken  annimmt,  für  die  tägliche  Arbeit  des  gan- 
sen  Herzens  124,208'  ton's  d.  i.  38-104  Kilogr.  Met. 

Reducirt  inan  die  tägliche  Arbeit  des  Herzens,  ausgedrückt  in 
Fuss-ton's,  auf  die  stündliche  in  Puss-Ünzen,  und  dis'idirt  den  erhal- 
tenen Werth  durch  das  Gewicht  des  Herzens  (welches  H.  zu  i\'6d 
Uuzen  annimmt),  so  erhält  man  die  Ilöho,  bis  zu  welcher  das  Herz 
sein  eigenes  Gewicht  in  einer  Stunde  zu  heben  vermag;  nach  obigen 
Üatcn  zu  19754'  d.  i.  =  0020,8  Meter,  wahrend  Helmholtz  auf  einem 
anderen  Wege  diesen  Werth  zu  20250'  d.  i.  zu  6172,0  Meter  be^itijiimte. 
Ueber  die  Verglcichung  dieser  so  gcfundouen  Arbeit  des  menschlichen 
Herzens  mit  anderen  bekannten  Arbeitsgrössen  ist  das  (Original  ein- 
zusehen.  •  U.  Koeber. 


Neudöbpbb,  Der  Gipsverband.   Ein  Beitrag  zur  Feld-Sani- 

tätsrUstang. 

AHgen.  miUtlrerBlI.  Zig,  1870.  No.  S6  n.  S7. 

N.  findet  die  Vorschriften  der  Lehrbfioher  ttber  das  Anlegen 
des  Gipsverbandes  und  ihre  Angaben  über  die  besonderen  Eigen- 
ihfimlicbkeiten  des  Qipses  ungenügend  und  siebt  in  diesen  beiden 
Momenten  die  Hauptarsache  des.  noch  nicht  genügend  anerkannten 
Warthes  des  Gipsverbandes. 

Der  beste  GKps  (Alabaster*,  Pariser-  oder  ModelUr-Oips)!  welchen 
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die  Zahntechniker  zu  'ihren  Patrizen  verwenden,  ist  sehr  weiss,  ftthlt 
sich  sarnmetartig  an,  erstarrt,  mit  Wasser  anj^erührt,  sehr  rasch. 
Abgeselicn  von  seiner  sehr  schonen  weissen  Farbe  hat  er  keinen 
Vorzug  vor  dem  gewöhnlichen  weissen  Gips.  Dieser  ist  gelblich 
oder  grau,  weniger  weich  und  zuweilen  mit  Sand  verunreinigt,  was 
bis  zu  einem  gewissen  Grade  angeht,  ohne  seine  Brauchbarkeit  zu 
beeinträchtigen.  Er  soll  in  grösserer  Quantität  (nicht  untw  3  Pfond) 
tax  einem  trockenen  Ort  aafbewabrt  werden. 

Zur  Bereitung  des  Gipsbreies  giesse  man  sunftchst  die  vorher 
•bgemeesene  Menge  Wassers,  das  wenn  mOglich  eine  Temperatur 
von  97—30'  R.  haben  soll,  in  das  Gefiiss.  Die  Menge  des  Wassers 
soll  gemessen  sein,  denn  die  Blischong  seigt  je  nach  den  ▼erschien 
denen  Mischungsrerliftltnissen  des  Gipses  und  des  Wassers  sehr  ver- 
schiedene Eigenscbalten: 

Mischt  man  1  Volum  Gips  mit  10  Volom  Wasser,  so  entsteht 
eine  roilchdicke  Flüssigkeit,  die  niemals  erstarrt,  auch  wenn  man  das 
überschüssige  Wasser  abgiesst.  Ein  Gemisch  von  2  Volum  Gips  in 
5  Volum  Wasser  erstarrt  nach  50—00  Minuten.  Die  Erstarrung  er- 
folgt allmälich;  N.  unterscheidet  in  derselben  4  Grade  (die  Consi- 
stenz  des  Milchrahms,  des  Syrups,  der  Salbe,  die  starre  Consistena) 
welche  desto  rascher  durchlaufen  werden ,  je  grösser  das  Verhällniss 
des  Gipses  in  der  Mischung  ist;  so  bei  3  Volum  Gips  auf  5  Volum 
Wasser  in  30 — 40  Minuten,  bei  4  Volum  Gips  auf  5  Volum  Wasser 
in  9 — 12  Minuten,  bei  gleichen  Volumen  in  5  -7  Minuten. 

Wird  die  Mischung  nicht  genügend  durcheiuander  gerührt,  so 
wird  sie  zwar  dem  äusseren  Ansehen  nach  hart  aber  sie  ist  doch 
noch  viele  Stunden  lang  knetbar  geblieben ;  nur  bei  den  höchsten 
Mischungsverhältnissen  und  nach  langer  Zeit  ist  die  Masse  krümlig. 
Wird  andererseits  das  Umrühren  zu  lange  fortgesetzt,  so  erfolgt  die 
Erstarrung  erst  in  später  Zeit  und  sie  ist  auch  nicht  gleichförmig, 
sondern  liefert  eine  körnige,  brdckliche  Masse.  — 

Wasser,  dem  Vs  pCt.  Alaun  beigemischt  ist,  beschleunigt  das 
Festwerden  des  Verbandes;  eine  Zumischung  von  1 — ^ ,  pCt.  Leim, 
Stärke,  Gelatine  versdgert  dasselbe.  Aus  letsterem  Grunde  niuss 
man  auch  die  (aas  Flor  verfertigten)  Binden  vor  ihrer  Anwendung 
in  heisses  Wasser  legen,  um  sie  von  ihrer  Stärke>Appretar  au  be- 
fireien. 

Es  war  bisher  Brauch,  die  Binden  mit  Gips  bu  bestreuen  und 

unmittelbar  vor  ihrer  Anwendung  in  warmes  Wasser  zu  tauchen; 
N,  verwirft  diese  Metbode,  er  bereitet  einen  Gipsbrei  von  der  Con- 
sistenz  des  Milchrahms,  taucht  die  Binden  in  denselben  und  drückt 
sie  einigemal  kräftig  zusammen,  um  die  in  ihnen  enthaltene  Luft 
auszutreiben  und  sie  dadurch  gleichmässig  mit  dem  Gips  zu  durch* 
tränken.  Diese  Binden  werden  unmittelbar  auf  die  Extremität  ge- 
legt, der  Gipsbrei  wird  quo  so  lange  gerührt,  bis  er  die  Consistens 
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einer  raittelweichen  Salbe  hat  und  nun  mit  der  Hand  2 — 3  Mn).  dick 
aufgetragen;  in  der  Gegend  der  Gelenke  wird  die  Dicke  der  Gips- 
scbicht  5—6  Mra.  genommen.  Der  Gips  nimmt  nun  alsbald  die  4. 
CoDsistenz  an,  wird  mit  der  in  Wasser  getauchten  Hand  geglättet 
und  es  werden  nun  sogleich  mit  einem  Messer,  entsprechend 
der  Längsrichtung  der  Extremität,  in  den  Verband  pa- 
rallele Furchen  (in  beliebiger  Zahl)  eingeschnitten:  es  ent- 
lieht somit  ein  Oipe^ehieDen- Verband,  sa  dessen  Entfernung:  "lan 
keines  Instrumentes  bedarf.  (Aber  freilich  auf  Kosten  der  Festigkeit 
des  Verbandes.  Ref.)  Das  Moule-Gewebe  hat  durch  den  Gips  seine 
Festigkeit  eingebOsst  und  lässt  sich  mit  den  Fingern  auseinander 
reissen.  —  Oer  Verband  bleibt  etwa  noch  eine  Stunde  nach  seinem 
Anlegen  gebrechlich,  es  bedarf  deshalb  einer  Schiene  su  seinem 
Sehutae;  N.  brauchte  früher  an  diesem  Zweck  ein  Paar  Sohnster- 
spfthne;  neuerdings  jedoch  nach  Art  der  BiLLROTH-RiBS'schen  Lage- 
rungsschiene eine  ebene  oder  gehöhlte  Schiene,  die  den  Gipsverband 
um  ein  Stück  überragt  und  durch  2  Gipsklammem  befestigt  wird. 

Ist  die  Fensterung  des  Verbandes  nöthig,  so  wird  sie  in  der- 
selben Periode  angebracht,  in  welcher  die  Furchen  eingeschnitten 
werden.  —  ümfasst  der  Verband  frische  oder  eiternde  Wunden,  so 
werden  diese  vor  der  Application  sorgfältig  gereinigt,  mit  trockener 
Baumwolle  tamponirt  und  mit  Guttapercha-Papier  belegt  und  später 
wird  an  dieser  Stelle  die  nothwendigc  Fensterung  angebracht.  — 
N.  hält  es  für  nöthig,  am  Schluss  nochmals  liorvorzuheben,  dass  der 
Gipsverband  uuinittelbar  auf  die  Haut  (ohne  Polsterung)  und  dann, 
dass  er  baidmögiicbst  nach  erfolgter  Verletzung  applicirt  werde. 

Fincus. 


F.  Stabkb,  Mittheiiongen  Uber  das  chroniBche  Duodenal- 

und  Mageogeschwttr. 

Dantoefae  Kliii.  1870. 
Unter  384  von  S.  sn^ammengestellten  Sectionen  fanden  sich 
39  mal  Ternarbte  oder  frische  Magengeschwüre,  worunter  -23  mal 
Narben  und  awar  21  mal  einfach,  2  mal  mehrfach  (2  u.  3),  und 
11  Ulcera  (9  einfsch,  2  mehrfach),  endlich  5  mal  neben  Jdteren 
Narben  augleich  frische  Processe.  Dem  Sitae  nach  groppiren  sie 
sich  folgendermaassen:  Duodenum  3,  Pylorus  10,  Gardia  6,  Fundns 
3,  awischen  Pylorus  und  Cardia  12,  bei  den  übrigen  fehlen  genaue 
Angaben.  Auf  Männer  kamen  ca.  12%,  auf  Weiber  ca  8%.  Dem 
Alter  nach  lieferte  das  vom  50 — 70  Jahre  die  überwiegend  grösste 
Anaahl  (21).  Ohne  wesentliche  Coraplication  wnrde  das  GesohwQr 
nur  9  mal  gefunden,  ilic  häufigste  Complication  bildeten  Herz-  und 
Lungenkrankheiten.  In  den  9  reinen  Fällen  erfolgte  der  Tod  5  mal 
durch  Perforation,  2  mal  durch  abundante  Blutung  und  je  1  mal  durch 
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Inariition  in  Folge  von  Oesophagusstenose  und  durch  ailmälige  Con- 
sumptiou.  Von  den  Perforationen  betrafen  2  Geschwüre  das  Duodenura, 
2  die  kleine  Curvattir  und  vordere  Magenwand.  Die  grössere  Per- 
niciositüt  dieser  letzteren  lüiirt  daher,  dass  sie  weni;^er  leicht  durch 
Anlötliungen  an  andere  Organe  der  defccten  btclie  einen  neuen  Boden 
substituiren  können. 

An  diese  statistischen  Data  knüpft  Vf.  eine  Reihe  interessanter 
Krankengeschichten  mit  epikritisclien  Bemerkungen,  denen  wir  Fol- 
gendes entnehmen.  Das  Cbaracteristisebe  in  der  Syraptomatologie 
der  DuodenalgeBohwQre  im  Oen^ensats  su  den  Magengesohwttren  ist 
Bimiobst  die  Geringfügigkeit  der  durcli  den  beginnenden  Proceas 
henrorgemfenen  Ersebeinnngen.  Nur  bei  sorgntitigem  Examen  eruirt 
man  suweilen  eine  mäasige  Schmershaftigkeit  im  Epigastrinm,  die 
gewöhnlich  2-*  4  Stunden  nach  eingenommener  Mahlseit  auftritt 
Die  QaaUtAt  der  Speisen  ist  anscheinend  von  geringem  Einfluss  auf 
den  Schmers,  da  sie  beim  Passiren  des  Duodenum  durch  den  Ver> 
daanngsproeess  bereits  homogener  geworden  und  weniger  reisend 
auf  das  Geschwür  einwirken.  Wichtiger  ist  noch,  dass  die  ersten 
Besehwerden  sich  auf  einen  gatis  localen  Scbmera  beschränken,  wäh- 
rend einerseits  alle  Zeichen  einer  Magenerkrankung  fehlen  und  sich 
andererseits  für  eine  Erkrankung  der  Leber  und  Gallenblase  keine 
Ursache  auffinden  lässt.  Dies  ist  eine  Fol^^c  der  genauen  Fixircmg 
des  Duodenum,  wodurch  es  Zerrungen  bedeutend  weniger  als  der 
Magen  ausgesetzt  ist.  —  Der  Ausgang  in  Genesung  ist  bei  Duodenal- 
geschwüren äusserst  selten,  theils  weil  die  geringen  Beschwerden  den 
Kranken  nicht  zur  Vorsicht  mahnen,  theils  weil  Blutungen  weniger 
der  Therapie  zu^än^^lieh  sind,  als  die  des  Mngens.  —  Die  Behand- 
lung kann  nur  in  äusserst  strenger  Diät  und  möf^lichst  ausschliess- 
licher Ernährung  durcli  Klystiere  bestehen;  bei  eingetretener  Per- 
foration: Entziehung  je^hchcr  Nahrung  per  os  und  statt  der  bei 
Blutungen  indicirten  Eisuniscbläge,  warme  Kataplasuieu,  um  eine  Ver- 
lötbung  herbeizuführen. 

Nächst  den  Duodenalgeschwüren  sind  die  Geschwüre,  welche 
an  der  vorderen  Magenwand  und  in  der  Nähe  der  kleinen  Curvatur 
sitsen,  am  gefährlichsten.  Für  die  Perforation  derselben  sind  die 
Symptome  suerst  ^n  Oppolzeb  angc;;egeben  worden:  Austritt  Ton 
Luft  durch  das  Ulcus  in  die  Regio  epigastrica,  MeUllklang  in  der 
Leber>  und  Milzgegend.  — 

Bei  den  Geschwfiren  an  der  hinteren  Wand  liegt  die  wesent- 
liche Gefaiir  grdsstentheils  in  der  Arrosion  der  benachbarten  grossen 
Gefttoso,  aber  es  entwickeln  sich  auch  im  Anschluss  an  die  Verhrei- 
tnng  des  Processes  auf  die  Leber  Retroperitonealabscesse,  Pylephle- 
bitis  and  Leberabsoesse,  femer  k^nn  es  au  Thrombose  der  Vena 
Uenalis,  Pfortader  und  Embolie  der  Lungen  kommen.  Neben  den 
grösseren  Geissen  kdnnen  aber,  und  iwar  ist  dies  der  hAufigere 
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Fall,  auch  dio  kleineren  dio  Ursaelie  tödtlichcr  Blutung  abgeben. 
Sehener  kommt  es  vor,  dass  duicii  Verlötliung  mit  deu  benachbarten 
Organen  und  durch  tiefergehende  Exulceration  derselben  aus  dem 
Parencbym  selbst  die  Häoiorrhagie  erfolgt ,  wie  in  einem  vom  Vf. 
mitgetheilten  Falle  aus  der  Ifili» 

VoD  den  Folgezuatänden  der  Geschwüre  ist  der  allerhänfigste 
die  Verengerung  des  Pylorua  mit  coDsecativer  Erweiterung  des 
Magena.  Eine  daa  ganae  Lumen  des  Unterleibs  ausfoliende  Dila- 
tation ist  oft  schwer  von  einem  freien  Erguss  in  der  Bauchhöhle  su 
unterscheiden.  Die  Diffsrentialdiagnose  kann  nur  dadurch  gestellt 
werden,  dass  bei  voller  rechter  Seitenlage,  während  die  Dämpfung 
entsprechend  gans  nach  dieser  Seite  hinOberrflckt,  doch  in  den  ab- 
hängigsten Partien  der  Lendengegend  ein  Streifen  tyjnpanitischen 
Sehalles  bleibt. 

Zu  den  höchst  setteoen  Folgen  gebort  die  Strictur  der  Cardia. 

.\bgesehen  von  dem  höchst  spärlichen  Vorkommen  des  chronischen 
GeschwOrs  in  diesem  Theil  des  Magen«  liegt  die  Seltenheit  in  den 
einfachen  anatomischen  Verhältnissen,  denn  omschlicsst  ein  Geschwür 
nicht  gerade  ringförmig  die  Cardia,  so  wird  bei  der  Vernarbung  und 
Hetraction  der  Narbe  die  Zerrung  wesentlich  nuf  die  scIiIafTcii  nach- 
giebigen Wände  des  Fundin  sieh  erstrecken  und  deren  Verzichung 
wird  keinen  besonderen  Nachtheil  hervorrufen.  l.  Boaeotb«!. 


Fenwick,  On  Atrophy  of  the  Stomach. 

Laucet  1870.  II.  No.  3. 

Ein  4»jähriger  Mann  klagte  über  grosse  Schwäche  und  Un- 
flÜiigkeit  zu  körperlichen  und  geistigen  Anstrengungen.  Zuweilen 
hatte  er  Schmerzen  im  Rücken  und  Gefühl  von  Taubsein  in  den 
BeineOi  doch  war  dio  Sensibilität  erhalten  und  keine  paralytischen 
Erscheinungen  Torhanden.  Bei  Anstrengung  Palpitationen  und  Kurs- 
athmigkdt  ohne  Husten  und  Auswurf.  Scheinbar  keine  Abmagerung, 
aber  gelblich  graue  Hautfarbe.  Appetit  schlecht,  Flatulens,  suweilen 
galligtes  Erbrechen,  Stnhlverstopfung.  Pols  äussert  klein  und  sehwach. 
Die  Krankheit  war  allmälich  entstanden  und  daturt  seit  IVt  Jahre, 
Blutverlust  und  Diarrhöen  sind  nicht  voraufgegangen.  Trockenheit 
der  Haut  ist  nicht  vorhanden;  Hers,  Lungen,  Leber,  Hils  sind  nor> 
mal,  LjrmphdrOsen  nicht  geschwollen,  Magen  nicht  erweitert  Urin 
klar,  sauer,  ohne  Albumen  und  Zucker.  Die  weisaeu  Blutkörperchen 
scheinen  eher  vermindert,  als  vermehrt  Die  erbrochene  Flüssigkeit 
enthält  nur  dünne  Galle.  Unter  zunehmender  Schwäche  und  Anämie 
starb  der  Kranke  nach  wenigen  Wochen  an  Erschöpfung« 

Bei  der  Section  fand  man  in  den  meisten  Organen  nur  gering- 
fügige Veränderungen.  In  der  linken  Pleura  etwas  Flüssigkeit,  in 
den  Lungenspitien  geringe  kalkige  Ablagerungen;  Uera  mit  einer 
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Fcttlage  umf^cbcii,  sonst  normal,  ebenso  Leber,  Milz,  Pancreas  und 
Nebenniere.  Die  eine  Niere  schien  etwas  vergrössert,  war  aber  von 
normaler  Structur.  Die  auffallendsten  Veränderunfj;en  bot  der  Magen 
dar.  Er  enthielt  nur  etwas  (las  und  war  ohne  jegliches  Zeichen  von 
Erweichung.  Die  ürübcljen  der  Magenschleimhaut  waren  deutlicher 
und  grösser,  als  gewöhnlich.  Sämmtliche  Magendrüsen  waren  atrophisch, 
oirgends  erkannte  man  deutlich  ihre  Structur;  am  Pyloraa  und  in 
der  Mitte  des  Magens  scbienen  sie  in  eine  Masse  ausammenbäng«»' 
.  den  Gewebes  Terwandelt  au  sein,  nnr  in  der  Nähe  der  Cardia  konnte 
man  die  Structur  noch  erkennen.  Stellenweise  erschienen  sie  als 
serstreute  flasehenAhnliehe  Körper,  gefallt  mit  körnigem  Detritus 
und  fettigen  Epithelialsellen.  .An  anderen  Orten  waren  die  Enden 
der  Drflsen  in  Form  von  Cysten  ausgedehnt.  Die  BRONHBB'schen 
Drttsen  waren  ungewöhnlich  gross;  die  Zotten  des  oberen  Theils 
des  Darms  vergrössert,  hervorragend  und  enthielten  Fett  Letateree 
erschien  nicht  in  Form  einer  Emulsion,  sondern  in  grossen  Tropfen 
im  Innern  der  Zotten. 

Der  Unterschied  dieses  Befundes  von  dem  bei  der  sogenannten 
cadaverÖsen  Magenerweichung  ist  in  die  Augen  springend.  Bei 
letzterer  ist  es  aunlicbst  die  Schleimhaut,  welche  verändert  er- 
scheint, hier  war  sie  im  Gegentheil  von  normaler  Beschaffenheit. 

Aus  den  Drüsen  ausgepresster  und  mit  verdünnter  Salzsäure 
versetzter  Magensaft  war  nicht  im  Stande  Eiweiss  zu  lösen;  ein  ße- 
^  weis  für  die  krankhafte  Veränderung  der  Drüsen. 

Vf.  macht  auf  die  grosse  Uebereinstimmung  der  Symptome  die- 
ser Krankheit  mit  denen  in  der  ADDlSON'schen  aufmerksam:  die 
Anämie,  das  grosse  Schwächegetühl,  der  schwache  Puls^.  die  Appetit- 
losigkeit und  endlich  der  Tod  in  Folge  von  Erschoptiing.  Die  Reiz- 
barkeit des  .Magens  in  jedem  Falle  von  AuDlSüN  scher  Krankheit 
macht  die  genaue  Untersuchung  dieses  Organs  und  des  Darms  wün- 
schenswertb.  Vielleicht  ergeben  zukünftige  Untersuchungen,  dass  die 
Anftmie  nicht,  wie  man  bisher  angenommen,  eine  Folge  der  er- 
krankten Nebennieren,  sondern  dner  gleichseitigen  Magenatrophie  ist. 

Das  Aussehen  des  oben  beschriebenen  und  anderer  ähnlicher 
Kranken  liess  die  Vermuthung  entstehen,  dass  es  sich  hier  um  ein 
Carcinom  handele.  Die  Section  hat  die  Vermuthung  nicht  bestätigt, 
allein  Vf.  fand  sich  veranlasst,  die  Magen  von  an  Krebs  Gestorbenen 
genauer  su  untersuchen  und  er  firnd  unter  57  Fällen  20  Mal  oder  in 
37  pCt  die  Magendrfisen  bedeutend  erkrankt  Die  Häufigkeit  der 
Magenerkrankuug  variirt  jedoch  je  nach  dem  Sitse  des  Carcinoms. 
So  fand  sich  bei  an  Brustkrebs  Verstorbenen  in  75  pCt.,  bei  an 
Uteruskrebs  su  Grunde  Gegangenen  nur  in  12  pCt.  Magenerkrankung. 
In  vielen  dieser  Fälle  war  die  Zerstörung  der  Magendrfisen  eine  all- 
gemeine und  vollständige. 

Was  die  Behandlung  solcher  Kranken  anbetri^,  so  vertragen 
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sie  nur  im  Anfange  Eisen,  China  und  dergl.  In  späteren  Stadien 
verschafft  Pepsin  und  Salzsäure  noch  die  meiste  Linderung. 

L.  BMOothil. 


Duchenne  (de  Boulogne)  et  Joffboy,  De  Tatrophie  aigue 
et  cbroiuque  des  cellales  nervenses  de  la  moelle  et  da  bulbe 
racbidien  k  propos  d*aiie  Observation  de  paralysie  glosso- 

labio-lar^mg^ 

Areb.  de  Pbys.  4.  p.  499—515. 

Die  Vff.  halten  es  tür  erwiesen,   dass  die  klinisch  so  verschie- 
denen Krankheitsfornien,  welche  als  progressive  Muskelatrophie,  Pa- 
ralysie labio-glosso-laryng^e  und  als  atrophische  (essentielle),  spinale 
Kinderlähmung  (Paralysie  atrophique  de  renfance)  bekannt  sind, 
durch  eine  gemeinaame  und  fundamentale  anatomische  Verftnderung 
mit  einander  verwandt  sind;  dieselbe  bestände  in  einer  Veränderung 
der  Nerrensellen  (des  Rfickenmarks  resp«  der  Med.  oblong.),  die  cor 
Atrophie  fQhrt  und  eine  Tendens  aum  Untergange  der  genanntra 
Elemente  hat.  Aus  den  Symptomen  jedoch  ergiebt  sich,  dass  in 
dieser  grossen  Klasse  awei  Gruppen  unterschieden  werden  mflaseOi 
die  eine,  in  welcher  die  Atrophie  der  Zellen  acut  auftritt  und  als 
deren  Typus  die  essentielle  (atrophische,  spinale)  Kinderlähmung  au 
betrachten  ist;  die  andere  mit  chronischem  Verlauf  der  Atrophie 
der  Zeilen  und  progressivem  Character  der  Krankheit,  wofär 
als  Beispiel  die  progressive  Muskelatrophie  der  Erwachsenen  ange- 
fahrt werden  kann.    Gleichzeitig  ist  vom  ätiolgischen  Gesichtspuucte 
aus  hervorzuheben,  dass  bei  der  acuten  Atrophie  der  Zellen  die  He- 
ridität  keine  Rolle   spielt,   während   dies   umgekclirt  bei   der  chro- 
nischen Atrophie  sehr  liäuti^  der  Fall  ist;  ferner  seiieint  die  Kindheit 
vorzugsweise  prä(lis|)onirt  für   «iic   acute,   das  erwachsene  Alter  für 
die  clironisclie  und  progressive  Atrophie  der  Zellen.    In  jeder  dieser 
beiden  Gruppen   nun  lassen  sich    mehrere   Formen  unterscheiden. 
In  der  acuten  Atrojdiie  der  Nervenzellen   giebt  es  eine  sehr  ge- 
wöhnliche Form,  die  essentielle  (spinale,  atrophische)  Kinderlähmung, 
und  eine  zweite,  sehr  seltene,  die  atrophische  Lähmung  der  luwaeh- 
seuenj  letztere  ist  bis  jet^t  nicht  specieller  beschrieben  und  wird  in 
Betrreff  ihrer  auf  die  von  Ddchbnnb  in  der  dritten  Auflage  seiner 
äectrisation  localisöe  gegebenen  Schilderung  verwiesen.   Eine  ähn- 
Hche,  auf  die  Entwicklung  im  kindlichen  oder  späteren  Alter  gegrün- 
dete Unterscheidung  muss  fär  die  chronische  Atrophie  der  Zellen 
gemacht  werden;  sie  ist  umgekehrt  sehr  häufig  beim  Erwachsenen, 
viel  seltener  im  Kindesalter,  wo  sie  im  Allgemeinen  nur  auf  Grund 
von  Erblichkeit  aufbitt   Hier  ist  indess  die  blosse  Eintheilung  nach 
dem  Lebensalter  nicht  mehr  genägend  und  man  muss  andere  Formen 
unterscheiden,  je  nachdem  die  Veränderung  gleichseitig  das  ganse 
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System  der  Nervenzellen  des  Rückniarks  und  der  Med.  oblong,  er- 
fjroift,  oder  sich  in  einer  oder  der  anderen  dieser  Kegionen  locaÜHirt. 
Es  ist  zu  unterscheiden:  a.  Die  Nervenzellen  im  Rückenmark  sind 
primär  ergriffen;  es  bestehen  Störungen  in  den  Muskeln  der  Extre- 
mitäten und  des  Rumjifes,  die,  nicht  schnell  zum  Totle  führend,  der 
Läsion  gestatten  sich  zu  generalisiren  und  sich  auf  die  Kerne  des 
iiypoglossus,  Facialis,  Accessorius  und  Vagus  auszubreiten;  es  treten 
dann  Störungen  in  der  Respiration  und  Circulation  auf  und  die 
Kranken  erliegen  bald.  b.  Die  Verinderung  der  Zelten  entwickelt 
•ich  Buerst  in  der  Med.  oblong.!  im  Niveau  dea  4.  Ventrikels,  in  den 
UrspruDgskemeo  des  Hypoglossus  und  FacialiSi  weiterhin  in  denen 
dea  Aceessorius  und  Vagus.  Die  Erscheinungen  der  Paralysie  labio- 
glosso-laryng^  sind  die  Folge.  Zuweilen  wird  sich  die  Verftnderung 
der  Zellen,  bevor  die  letstgenannten  Kerne  ergriflPen  werden,  in  einer 
oder  der  anderen  Region  des  Rfickenmarks  entwickeln  and  man 
wird  dann,  ausser  den  Erscheinungen  der  genannten  Krankheit,  mehr 
oder  weniger  ausgebreitete  Mnskelstörungen  an  Gliedern  und  Rumpf 
finden,  c.  Als  eine  dritte  Form  sind  diejenigen  Falle  anauaeben,  in 
welchen  die  Veränderung  sich  so  BU  sagen  von  vornherein  generalisirt 
aeigt.  Der  Kranke  geht  alsdann  rapid  zu  Grunde,  aber  io  derselben 
Weise,  und  man  findet  bc  i  der  Autopsie  die  Veränderung  der  Zellen 
gleichmässig  überall,  in  Rückenmark  und  Med.  oblong.  —  Eh  geht 
aus  all  dem  hervor,  dass  der  centralen  Affection  eine  Tendenz  sich 
zu  generalisiren  eigentliiimlich  ist;  wenn  in  der  Paralysie  glosso- 
labio-laryngöe  die  Geueralisirung  der  Lii^ion  nicht  hiiufiger  ist,  so 
rührt  dies  daher,  dass  bei  dieser  Form  der  Kern  des  Vagus  früh- 
zeitig ergriffen  wird  und  der  Kranke  stirbt,  bevor  die  Affection  Zeit 
gehabt  hat,  sich  auszubreiten. 

Alle  Fälle  progressiver  Muskelatrophic  irehören  zur  Form  a; 
die  meisten  Fälle  von  l'aralysie  glosso-labio-laryngce ,  mit  oder  ohne 
progressiver  Muskelatrophie,  zu  b;  zur  Form  c.  kann  man  einen  von 
Chakcot  publicirten  Fall  (Arch.  de  Phys.  2.  1870)  rechnen  und  viel- 
leicht gehört  eine  Reihe  anderer,  nicht  genau  genug  untersuchter, 
dahiB. 

Die  genannten  Krankheiteformen  zeigen  sich  im  Qaosen  klinisch 
und  anatomisch  scharf  characterisirt  Der  Qrnnd  daför  liegt  in  einer  gans 
besonderen  Prftdisposition  einzelner  Puncto  des  Räckenmarks  und  der 
Med.  oblong,  für  die  Atrophie  der  Zellen.  Die  Halaanschwellung 
einerseits  und  der  Kern  des  Hjpoglossus  andererseits  sind  im  All- 
gemeinen, die  eine  oder  die  andere,  die  primär  ergriffenen  Stellen, 
ja  man  möchte  glauben,  dass  es  fast  immer  derselbe  Punct  der  Hals- 
anschwellung und  des  Kerns  des  Hypoglossus  ist,  da  &st  immer  ein 
und  dieselben  Muskeln  der  Hände  (thenar)  im  ersten  Falle,  wie  im 
zweiten  der  M.  lingualis  (infer.)  zuerst  ergriflfen  werden. 

Die  Muskelstörungen  sind  indesa  nicht  die  gleichen,  wenn  auch 
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die  VeräoderuDg  der  Nervenzellen  eine  bestimmt  beschränkte  Region 
des  RQckenmarkes  oder  einen  der  Kerne,  ans  welchen  Maskeinerven 
entspringen,  betrifii.  Bei  der  Form  a.  entwickelt  aich  allmftlich 
▼olbtftndiger  Schwnnd  der  Moakeln  mit  Erldschen  der  electrischen 
Erregbarkeit,  und  wenn  die  Affection  auf  die  Med.  oblong,  ubergeht, 
80  kommt  es  auch  an  einer  Atrophie  der  Zunge;  man  wird  dann 
eine  Atrophie  glosso*labiO'laryngöe  bekommen,  welche  man  bisher 
stets  mit  der  gleichnamigen  Lähmung  verwechselt  hat.  Bei  der 
Form  b.,  wo  die  Veränderung  primär  im  Kerne  des  Hypoglossus 
auftritt  sieht  man  die  Muskeln  der  Zunge  nach  und  nach  gelähmt 
werden  (erat  den  Lingualia,  dann  den  Genio-glossus),  wobei  jedoch 
das  Volumen  der  Zunge  und  ilirc  electrische  Erregbarkeit  erhalten 
bleibt,  wenn  auch  bereits  vollstiindige  Bewegungslosigkeit  eingetreten 
ist.  Die  Muskeln  sind  also  hier  gelähmt,  nicht  zu  Grunde  gegangen. 
Nach  einiger  Zeit  können  auch  an  Rumpf  und  Gliedern  Erscheinun» 
gen  von  Atrophie  auftreten,  indoss  beobachtet  man  auch  Erscheinun- 
gen von  Lähmung  ohne  Atrophie  (s.  weiter  unten  die  Beobachtung). 
Bei  den  Fällen  c.  bleibt  noch  zu  bestimmen,  ob  Lähmung  oder 
Atrophie  vorherrscht  oder  beide  Reihen  von  Erscheinungen  sich  immer 
vermischen,  wie  in  dem  einzigen  bisher  (von  Chaucot)  veröffentlich» 
ten  Fall. 

Die  Atropliie  der  iServenzellen  kann  also  Lähmung  und  Atrophie 
isolirt  oder  gleichzeitig  bewirken.  Bei  der  acuten  Atrophie  der  Zellen 
eeigt  sieb  sowobl^äbmung  als  Atrophie;  bei  der  chronischen  sieht 
man  beide  Reihen  von  £rscheinungMi  iaolirt  oder  eine  vorherrschend, 
man  kann  aber  bis  jetst  nicht  mit  Bestimmtheit  behaupten,  dasa  es 
Fälle  giebt,  in  denen  die  Lähmung  allein  ohne  die  Atrophie  bestan- 
den  hat;  die  betreflFenden  Muakeln  aiod  dasn  bisher  nicht  genau  genug 
untersucht  —  Zur  Erklärung  der  genannten  Thatsaohen  konnte  man 
die  Vermuthang  aufstellen,  dass  die  'als  motorische  beieichneten 
Zellen,  deren  Veränderung  in  den  genannten  Krankheitsformen  an 
oonatatiren  ist,  sum  Tbcil  motorische,  aum  Theil  aber  trophische 
seien;  dafür  würde  noch  sprechen,  dass  diese  Zellen  niemab  aämmt* 
lieh  verschwinden:  es  durften  die  übrig  gebliebenen  da,  wo  bei  vor- 
handener Lähmung  keine  Atrophie  der  Muskeln  beobaohtet  ist,  ala 
trophische,  die  verloren  gegangenen  als  motorische  anausprechen 
seien.  — 

Mit  Bezug  auf  die  Frage,  ob  ea  Fälle  von  Faral.  labio-glosso» 
.laryng^  (ohne  Atrophie)  giebt,  in  denen  man  eine  General isation 

der  Läsion  der  motorischen  Zellen  constatirt,  welche  nur  Lähmungs- 
erscheinungen der  betroffenen  Muskeln  hat  —  ob  also  die  von  An- 
fang an  auf  die  motorischen  Zellen  beschränkte  Läsion  sich  gene- 
raliäirt  ohne  die  trophischen  Zellen  zu  beseitigen  —  mit  Rücksicht 
auf  diese  Frage  veröÖ'entlicheu  Vff.  einen  Fall,  in  welchem  die 
Autopsie  gemacht  wurde.   Ea  handelte  sich  um  eine  TaraL  glosso- 
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laryngde  (ohne  Atrophie)  bei  einer  65-jährigen  Frao,  welche  gleicb- 
Beitig  LähmongserscheinuDgen  der  reebtseeitigen  E^tremittten  daiv 
geboten  hatte.  Man  &nd  Alterationen  (Atrophie,  Schwand)  der 
Kerrensellen  in  den  Kernen  des  Hypogloseas,  Facialis»  des  Clarkb- 
sehen  angenannten  Kernes,  des  Accessorias,  Vagos  and  der  Zellen 
dmr  Vorderhörner  im  Hals-  und  oberen  Dorsahnarke  bei  Integrität 
der  weissen  Sobstans.  Obwohl  die  Muskeln  der  Extremitäten  nicht 
untersucht  werden  konnten,  hielten  sich  Vff.  doch  bei  dem  gut  er^ 
haitcnen  Volumen  und  der  nicht  beeinträchtigten  electrischen  Errege 
barkeit  derselben  zu  der  Annahme  berechtigt,  dass  sie  nicht  wesent- 
lich verändert  sein  konnten.  Sie  rechneu  daher  diesen  Fall  zu  denen 
von  chronicher  Atrophie  der  motorischen  Zellen  mit  Generalisation, 
in  welchen  die  grosse  Mehrheit  der  trophischen  Zellen  ganz  intact 
geblieben  ist  WMtpbal. 


J.  Fayseb,  On  the  action  of  the  cobra  poison. 

Edinb.  med.  Joura.  CLXXXI.  48—69. 

Vf.  berichtet  zunächst  über  einen  Process  gegen  zwei  Indier, 
welche  vier  Arbeiter  überredet  hatten,  sich  von  einer  grossen  Gift- 
schlange (bungarus  coeruleus)  bcis.sen  zu  lassen;  die  drei  zuerst  (Ge- 
bissenen starben  nach  kurzer  Zeit,  der  vierte  genas  nach  schwerer 
Erkrankung  unter  dem  Gebrauch  von  Ammoniak.  Hieran  schliesst 
F.  eine  Bwbe  von  Experimenten  mit  dem  Gift  9er  cobra  and  d^ 
bungarus.   Der  letatere  ist  weit  weniger  giftig  als  die  cobra. 

Die  Experimente  wurden  angestellt  an  Hunden,  Kataen,  Hflh- 
nem  und  Schlangen.  Die  angewandten  Gegengifte  erwiesen  sich  in 
allen  Fällen  als  unwirksam;  Tersucht  wurden  Carbolsäure  äusserlich 
und  innerlich  und  ein  Extract  aus  den  getrockneten  Blättern  von 
Aristolochia  indica,  welche  in  Indien  als  Gegengift  bei  Schlangen- 
bissen berflhmt  ist  Die  Carbolsäure  wirkt  auf  Schlangen  stets  ener- 
gisch giftig;  wenige  Tropfen  in  den  Bachen  einer  Cobra  geträufelt 
genügten,  um  dieselbe  zu  tödten. 

Die  Excision  der  Wunde  unmittelbar  nach  dem  Biss  verlang* 
sarate  die  Wirkung  des  Giftes  beträchtlich;  jedoch  trat  in  den  metstMi 
Fällen  der  Tod  dennoch  ein.  Die  unmittelbare  Amputation  des  ge- 
bissenen Gliedes  rettete  in  einigen  Fällen  das  Leben,  während  die 
Ligatur  oberhalb  der  Bissstelle  unwirksam  war.  F.  empfiehlt  da- 
her bei  Schlangenbissen  die  sofortige  Amputation  des  yerwondeten 
Gliedes. 

F.  liefert  ferner  den  Nachweis,  dass  das  Gift  von  Schleimhäuten 
aus  rcsorbirt  wird,  auch  wenn  dieselben  ganz  intact  sind,  indem  er 
einem  Hunde  ein  Paar  Tropfen  Cobragift  auf  die  Coujunctiva  pal- 
pebrarum brachte,  wonach  der  Tod  unter  gewöbniichen  Erscheinun- 
gen sehr  schnell  eintrat* 
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Die  aDgenommene  Immoinität  der  GiftacUangen  gegen  ihr 
eigene«  Gift  scheint  nicht  su  bestehen;  wenigstens  starb  in  swei 
Ffillen  ein  bongarus  in  Folge  eines  Gobrabisses  sehr  schnelL 

ScbidtMii. 


Hleinere  SUtthelliiiigen« 


TrI:lat,  Erbliche  Missbildimg  des  Gaumens.   8odM  Imp.  de  diimi^e. 

6.  Oct.  18G9.  —  Cha.  hcbd.  1869.  No.  45. 

Eine  Frau  vou  '66  J.  batte  ihrem  er»tcu  Maone  einen  «oblgebildeten  Knabttl 
gttiMm,  »fSU»  ihrem  swettmi  Mmnne  coi  llM«h«n,  weldiea  adiww  gesaugt  und  Im 
Bintar^nuida  der  Mundlidhle  eine  Spelt»  gehebt  hehen  eolL  Eine  eweite  Tochter 
von  demselbeu  Vater  sali  T.,  als  sie  3  VVocbea  alt  war.  Er  fand  das  Zäpfchen  kurz 
und  leicht  pablip  g^espalteu,  weiter  vorn  aber,  iiftbe  der  Grenze  des  knöchernen 
Gaumens  iu  der  Miltelliuie  des  Gaumensegels  ein  spaltartiges  Loch  von  1  Centim. 
Linge  ndt  TerdSnptea  und  bliolieheB  Binden.  Amdi  der  kaSeheme  Oenmen  wer 
eboorm  geepaltett  in  dn  MUellhiie  sn  lciir«i  ndt  eehr  Miagesdiweiftem  hinteren 
Rende.  Die  Spalte  soll  bei  der  Gebart  nicht  vorhanden  gewesen  und  erst  am  Tier* 
ten  Tage  bemerkt  worden  sein.  —  Der  Vater  zeigte  keine  Spur  einer  Gaumenspalte, 
degegen  ebeofails  den  knöchernen  Gaumen  zu  kurz,  nur  4  Gentiui.  lang,  und  mit 
eeneevem  Unterem  Sende,  konnte  gut  ■chlingen  eher:  b,  m,  y,  oo,  e«,  an  nnr 
eeherierig  enaepreeben  und  hiSte  die  OewehnheH  beim  Spreehen  die  Naaenlöeher  sa 
Terengcrn,  jedenfalls  um  den  mangelhaften  VerseUoes  dnrch  das  Gaumensegel  za 
ergänzen.  Schon  in  einem  frühereu  Falle  hatte  T.  bei  ^em  durch  Yeraerbiug  einee 
Loches  zu  kurzen  Gaumensegel  dasselbe  beobachtet. 

Hierin  bemerkft  pMin,  deas  men  hinfig  eoeb  Störung  der  Sprache  bd  lehr 
gewdlbtem  Oenmen  beobnebte.  —  Anderertdto  fOhrte  Bu»  Erfkhmngen  en,  wonach 
Kinder  mit  ▼ollständigem  Wolfsrecheu  und  Hasenscherte  dennoch  sehr  gat  saugten) 
indem  theils  die  eingeführte  Rrnstwar/.e  ilie  Spalte  versperrte,  theils  auch  die  Kinder 
swischen  jedem  Atbemzuge  durch  Andrücken  der  Nase  sich  halfen.  Aoerbaoli. 

M.  Fb2hkbl,  Leichenbefande  bei  Pellagra.     Vncmow*e  Areb.  XUX. 

m—bS2. 

Im  Anscbloss  an  frfllierc  Mittheilungen  über  Pellagra  berichtet  F.  über  zwei 
weitere  Beobachtungen  des  Professor  Lounnoso;  in  dem  uiuen  Fall  Hess  sich  der 
lange  Zeit  hindurch  fortgesetzte  Genuss  von  verdorbenem  Mais  coostaliren.  Die 
Seetion  ergab  bei  bei  den  VentcnrbeDen  Verfettnng  dee  Hereens,  der  Leber,  der  Mieten. 

LoMiaoto  Hess  zur  experimentellen  ConstatiraDg  dee  voraosgesetsten  Znsem- 
mcnhanpes  ans  kranken  Maiskörnern  (bei  deren  Unter.inchunp  Oiheli.i  keine  atideren 
abnormen  Producte  als  zahlreiche  Sporen  von  Pcniciilium  glauoum  und  Fcrraeiit- 
■ellen  gefunden  batte)  eine  Tinctur  bereiten  und  von  dieser  Tiuctur  28  Personen 
eine  Doaie  von  •  Gramm  nehmen.  Bei  U  Pwtoneo  tral  keine  eiehtbere  Wirkung 
ein;  bei  den  übrigen  17  hingegen  ein  llagen>Demikatarrh,  bei  (  ssgleidi  Yerwimaff 
der  Oedanken.    Hingegen  keine  Pellagra>Er8cheinnngen. 

Nun  wurde  12  Personen  iSngere  Zeit  hindurch  täglich  eine  Dosis  von  6  grnu 
jener  Tinctur  gereicht  Hei  2  Personen  erfolgte  keine  Wirkung.  Bei  den  übrigen 
hingegen  traten  die  Termntheten  ErMbtinnngen  eint  growe  Oefriaalgkeit  {M  tX 
PrnritM  am  Bficken  nnd  Geiiehl,  Abnahaw  dee  Körpergewidito  (bei  8),  der  Muskel- 
kraft, Desquamation,  Herzpelpitatioucn,  Cephalea;  —  und  7.war  bei  einigen  naeh  4 
Dosen,  bei  anderen  nach  7,  resp.  17,  bei  noch  anderen  erst  nach  2  Monaten. 

Vf.  betrachtet  nach  diesem  Ergebuiss  der  Versuche  die  Ansicht  für  festge- 
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•   

ttelH,  dMi  die  Pellagra  tint  AwNk  4m  0«nau  voa  ▼•rdofbaoen  Mak  anaafto  T«r- 
giftoBgskraokbeit  Mi.    Tiaaaa. 

T.  Hall  Sbowood,  Two  eases  of  perforatian  of  the  stomaoh;  one 

recovery.    LmimL  1870.  L  19. 

Vf.  beiebreibt  8  Ftlla  von  HafeiiparferatiOB.  Dar  aiato  batrifll  ata  S8*^au%. 
Firaaaasimmer,  walcbes,  naebdetn  es  8  Monate  biDdurob  an  massigen  anf  ein  Magen- 

geschwär  cu  beziehenden  Besehwerden  gelitten  hatte,  plötzlich  unter  den  Symptomen 
der  MageDperforatioo  erkrankte  uuti  innerhalb  24  Stuudea  starb.  Bei  der  Sectiou 
fluid  maa  an  dar  bintaran  llaganwand  2  (!)  parforirta  QaecbwOra  mit  fawubtatan 
BSndara,  Ton  daoao  das  gröiaara  daa  Umlaaf  ainaa  Sixpanea  batta« 

Im  2.  Falle  bändelte  es  sieb  um  ein  7-jftbrigat,  frfibar  gasnadat  Kind,  das, 
nachdem  mehrere  Tage  Erbrechen  bestanden  hatte,  eine  enorme  Empfindlichkeit  dos 
Leibes  bei  grossem  CoUapsus  zeigte.  V£,  nimmt  hier  ebenfalls  eine  Perforation  des 
Magens  an,  doab  aebaiat  es  aicb  ^nur  am  daa  aenta  Paritanitis  au  onbadantandar 
Uraacba  gabandall  an  babao.  Biar  arfolgta  bai  Opiomgabraneb  Bailang.  MatsaL 

L.  Fr.BiSCBiEAiiif,  TherApeotiaeheB  aas  dem  St  Josef-Kinderapitole  in 

WiCD.      Jahrb.  f.  Kinderheilk.  N.  F.  III.  p.  327—332. 

Gegen  Broncborrhoo  mit  eitrigen  liü(-li<)t  stinktMiden  Sputis  wandte  F.  luha« 
lationen  von  Liqaor  Ammonii  carboaici  bei  einuni  öjährigen  Knaben  mit  so 
gfinstigem  Erfolge  an,  daes  nach  6  Inhalationen  (3  Tagen)  der  üeroch  und 
dia  Uanga  daa  Auwarfti  daatliab  d>gan«fflmaa  hatte  nnd  nach  dar  14.  Inbalatian 
(7.  Tag)  die  Bronchorrboe  volltsändig  aufhörte.  Auch  beim  Keiebfausten  hatten  diaaa 
InliHintionon  einen  günstigen  Eitiflns^s  auf  dia  Bronobialaacretioa  ood  im  Znaammas* 
baug  damit  auf  die  Häufigkeit  der  Anftille. 

F.  ist  ferner  ein  grosser  Lobredner  des  Bromkali,  dessen  günstige  Wirkung 
io  allen  Toa  Cerabrospinalraiianf  obbingigan  Erfcraiikang«lb  ar  niebt  fMii^  an 
rühmen  weiss.  So  erreichte  er  günstige  Erfolge  bei  Cboraa,  Vertigo  epUaptiaa  nnd 
bi  eiaam  Falle,  den  ar  ala  Tomor  carabri  an  diagnaaüairan  Taranlasst  \\  ar. 

L.  Uvtenüial. 

•  — — — — 

Ä.  D£V£RGiB  et  FoviLLB  FiLS,  Du  trailement  du  diab^te  aa  tDoyen 

de  rarsenic.   q««.  mid.  1870.  No.22. 

D.  bat  bereits  seit  langer  Zeit,  aafmerksam  gemacht  durch  einen  Fall  von 
Prurigo  bei  einer  diabetischen  Frau,  bei  welcher  anter  dem  Gebrauch  des  Arseniks 
die  Zockerausaebeldaug  nachliess,  dieses  Mittel  gegen  Diabetes  mit  Erfolg  ange- 
wandt (a.  daaaan  Traild  daa  nudadias  da  la  paao  1862  p.  86ft).  Aneb  aadera,  ron 
den  Vff.  citirte  Aerztu  haben  gut«  Erfolge  davon  gesehen ,  wälirend  allerdings  wie- 
der  in  anderen  Fällen  das  Mittel  wirkungHlos  blieb,  wahrscheinlich,  weil  es  nur  für 
gewisse,  jetzt  aber  noch  nicht  genau  abzugreuseude  Arten  des  Diabetes  passt.  Sie 
beginnen  mit  1  Tropfen  der  aol.  Fowleri  2  Mal  täglich  und  steigen  vorsichtig  auf 
12—16  TropfiM  ja  naoh  Umattndan  aaae^aand  oder  £dland.  Auf  die  Dilt  ist  kaina 
lagstliche  Bücksicht  zu  nehmen.  Die  Wirkung  des  Arseniks  erküren  die  Vff.,  wenn 
man  die  Cr,.  BKSMAHn'scbe  Hypothese  über  die  .Natur  dos  Diabetes  znlässt,  hu-^  einer  • 
Wirkung  auf  die  vasomotorischen  Fancrn  des  Syrapathicus.  Aber  auch  andere  An- 
sichten über  die  Natur  des  Diabetes  können  für  die  Anwendung  des  Arseniks  nur 
gttnsüg  aaia  ala  ainaa  Mittels»  «alcbai  dan  SioffiradiMl  Tarlangaamt  (a.  Lamm,  CbL 
IM»,  m),  aaaaler. 


Siasciidaiitea  Mi  das  CoDtralblatt  woU«  mao  an  Herrn  Dr.  L.  Bosenlhal,  Berlin,  Friedridu- 
str.  latb  oder  (aatar  BatoeUoM)  aa  «to  Yarlacshaadloag,  Berlia,  Unler  dm  LMn  6S,  adiMrino. 


TarUf  TOB  Aatast  HlrsobwalA  la  BeiUa.  —  Draek  vo«  O.  0.  Harmann  in  Barlia. 
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dwJkhrvang«  TileLM«.  ^#VUImI  WUlUmWUßW  duohallo  Buchbandlnn- 

mvor  umd  Biwliragtoter.  ff«B  aad  PoataiMtoltaa. 

für  die 

mcdicinisclieu  ^V^S8cnscilaftell• 


ünter  Mitwirkiiii^  Ton 
Ii.  lenuu,  Tk.  Uber  ud  €.  Weilphal 

J.  Rosenthal 

1870,  a.  Nepteinlier.  No.  39. 

AnhAltl     ScHMDLKWiTSCii,  Wesou  der  Muskelcoutractiuu  (Qrig.-Mittb.)  — 

Rollst,  Zenetiangsbilder  der  rotheo  Blutkörperchen.  — -  Daobb,  orjstalll- 

sirter  Farbstoflf  der  Curcnma.  —  OCntner,  Hernien.  —  Movnik,  ein  neuer  To* 
nometer.  —  Azbl  Kky,  Aortenaneurysmen.  —  Smith,  Atropbie  der  ^ierea.  — 
Komm,  Negelerkrukuufeii  Bypinlitischer.  —  Dycs  -  Bbowiib,  PMndo-MaskBlbjper- 

trophie   —  8on s kh  sc hki  n  ,  Verbreitmif^  dos  Arseniks.  — 

Da  StLYA  Amado,  Kr^'stalle  in  der  Schilddrüse.  —  Jobbph,  aar  Histologie 
der  Knochen.  —  Casalib,  Zwerebfellmnskel  beim  Foetas.  —  Oiahbdbbi,  hlotere 
Rüokenmarkswnrzoln.  —  Vau. i, ant,  Cblorure  d'ox<5thyl-»trychnine.  —  Ballan- 
TTHK,  Chloral  bei  Tetanus  traumaticus.  —  Ticisa,  fremder  Körper  in  der  Urethra. 

MAUUt  tk  Cr  ATE,  C/nog^oMom  otteia«le.  — 

Li  TS  M*  HB,  Mittheiliinf. 


Zur  Frage  Ober  dn  Wesen  der  Muekelcontraction. 

Von 

Dr.  Sehmuleivitsch. 

Aus  meinen  Untersuchungen  über  den  Einfluss  der  Wärme  auf 
die  Muskeln  habe  ich  mich  berechtigt  gefunden  zu  dem  Schlüsse, 
dass  die  Wärrae  die  Elasticität  des  Muskels  vergrössert,  ein  Umstand, 
der  wieder  seinerseits  Ursache  der  grösseren  Leistungsfähigkeit  des 
Muskels  ist.  Da  aus  diesem  Satze  cunsequenterweise  getolgert  wer- 
den kann,  dass  die  Leistuitgsfiihigkeit  des  Muskels  in  einem  gegebenen 
Momente  lediglich  Function  iles  i'^laatieiLatszubtandes  des  Muskels  in 
diesem  MüMieutc  ist,  duss  also  der  beständig  stattfindenden  Anziehungs- 
kraft der  Muskelmolecüle  die  wesentliche  Rolle  bei  der  Contraction 
angehört,  imbo  ich  mich  veranlasst  gesehen,  angesichts  der  Wichtig- 
keit dieser  iSchlüsse  für  die  Muskellehre,  neue  Beweise  für  die  Veiv 
grösseruDg  der  Eiasticität  der  Muskeln  beim  Erw&rmen  aufzufindeö. 
Es  giebt  ein  Mittel  die  Eiasticität  eines  festen,  elastischen, 
cylindrischen  Kttrpers  la  bestimmen ,  Indem  man  ihn  an  awei  enl- 
.  Vlll.  Jsbifang.  M 
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gegengcsetsten  Pancten  befeBtigt,  transrersale  Schwiogangen  antttben 
Vkuif  und  äus  der  Höbe  des  beirorgebrachten  Tones  nach  der 
Formel  xr  _  2   Yg-  Q 

den  ElastieiUltseoelScienteo  Q  berechnet. 

Diese  Methode  hat  sich  an  dem  Muskel  als  nicht  anwendbar 
benmsgestellt,  denn  er  zcneisst,  che  er  zur  Spannung  gelangt,  bei 
welcher  überhaupt  ein  Tun  möglich  wird.  Beim  Kautschuk,  dessen 
mit  dem  Muskel  analoges  Verhalten  sur  Wärme  ich  schon  früher  be- 
wiesen  habe,  ist  mir  am  ToUkommensten  gelungen  durch  dieses  Ver-. 
fahren  die  Elasticitätsvergrö<?<?orung  beim  Erwärmen  zu  constatiren.*) 
—  Für  den  Muskel  musäte  also  die  Methode  dahin  modiHcirt  werden, 
dass  der  Ton  erzeugt  werde  nicht  von  ilim ,  sondern  von  einom  an- 
deren mehr  schwingungstahigcn  Körper,  dem  der  Muskel  seinen  je- 
weiligen Zustand  übertragen  könnte.  Zu  diesem  Zwecke  wurde  an 
einem  Brett  hintereinander  ein  liinglichcs  metallenes  Kästehen  für 
den  Muskel,  und  ein  Kesonanzkästchen  mit  einer  Saite  unbeweglich 
befestigt.  Mittelst  besonderer  Klenimpiiiceiten  wurde  das  eine  Ende 
des  Muskels  an  einem  Haken,  der  am  IJoden  des  metallenen  üe- 
fässes  sich  befand,  befestigt,  das  andere  —  an  der  Saite,  die  über 
eine  Rulle  ging,  und  am  entgegengesetzten  Ende  des  ßesonanzkäst- 
chens  um  eine  Schraube  uofigedreht  wurde.  Mit  Hülfe  dieser  Schraube 
konnte  ich  von  jeder  beliebigen  Anfangsspannung  des  Muskels  und 
der  Saite  ausgehen.  Reibung  an  der  Rolle,  sowie  ungenauer  Verthei- 
lung  der  Spannung  swischen  Muskel  und  Saite  wurden  dadurch  vor- 
gebeugt, dass  Haken,  Rolle  und  Schraube  genau  in  einer  Ebene 
sich  befanden. 

Mittelst  dieser  Vorrichtung  habe  ich  nun  gefunden,  dass  constant 
einer  Erhöhung  der  Temperatur  des  Muskels  nicht  weiter  als  bis 
28^  C.  (es  wurde  in  das  metallene  Kästchen  eine  warme  Kochsals- 
lösnng  eingegossen)  schon  eine  merkliche  Steigerung  des  Tones  der 

Saite  entspricht.  Was  aber  entschieden  für  die  Elasticitätsvergrösse- 
rung  des  Muskels  spricht,  ist  der  Umstand,  dass  diese  Steigerung 

eine  desto  grössere  ist  von  je  einer  grösseren  Anfangsspannung  des 
Muskels  der  Versuch  ausgegangen  ist  Die  üöhe  der  Töne  (Schwin- 
gungszahl) bei  höherer  oder  niederer  Spannung  sind  an  zwei  Saiten 
bestimmt  worden,  die  auf  einem  Monochord  vorschieden  gespannt 
wurden,  und  zwar  so,  dass  ihre  Spannungen  bei  gleicher  Länge  sich 
in  jedem  Versuche,  wie  die  Anfangsspannungen  verhielten;  das  gab 
mir  (las  liccht  schon  ans  den  absoluten  Verkleinerungen  der  Saiten, 
einen  Schluss  über  das  Verhallen  der  Erhöhung  des  Tones  bei  hoher 
und  niederer  Anfangsspannung  zu  aiehen.    Eür  das  a  wurden  nach 


*)   Mclang'cs  phvs.  et  cliim.  tirus  du  bnlletin  do  l'acad.  impör.  dea  ScienCM  ds 
fit.  Petersbourg,  Tome  Vlll.  IÖ69.  SiUuag  16./28.  December. 
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der  Pariser  BestimmuDg  4S5  Schwingungen  in  der  Secunde  ange- 
nommen. 

Ist  die  Temperatur  28'^  C.  längere  Zoit  erhalten  worden,  so 
kommt  nach  der  anfiinf^lichen  Stci^^erun;^  ein  nachträgliches  Sinken 
des  Tones,  welches  auch  vor  dem  Erwärmen  stattgefunden  hat  — 
die  sogenannte  elastische  Nacliwirkung.  Graphisch  würde  sich  also 
der  Process  darstellen  lassen  durch  einen  langsam  aufsteigenden  und 
noch  langsamer  absteigenden  Theil  einer  Curve,  die  sich  also  von 
der  Curve  einer  Contraction  nur  dorcb  den  zeitlichen  Verlauf  unter- 
■obeidet;  in  dieser  letateren  iil  nämlich  der  auf-  wie  der  absteigende 
Tbeil  steiler  als  in  der  Gunre  der  Erwirmung.  Wenn  man  daraus 
Bcbliessen  wollte,  dass  der  Process,  der  im  Muskel  hervorgerufen 
wird  durch  die  Erhöhung  der  Temperatur,  nichts  anderes  als  eine 
physiologische  Contraction  ist,  so  wttre  es  nicht  richtig,  da  man  am 
Kautschuk,  dem  doch  kein  Mensch  eine  Ftthigkeit  au  einem  Lebena- 
processe  aumnthet,  genau  dieselbe  E!rscheinuDg  sieht  wie  am  Muskel. 
Richtiger  wird  der  Schloss  sein,  dass  die  physiologische  Contraction 
ein  Process  wesentlich  physikalischer  Natur  ist,  denn  im  Muskel  wird 
während  des  Reizes  eine  gewisse  Menge  Kräfte  frei,  deren  grösster 
Theil  sich  in  Anziehungskraft  (Elasticität)  der  einzelnen  Muskel- 
molecttle  umwandelt,  welche  ihrerseits  ▼erbraucht  wird  als  äussere 
mechanische  Arbeit. 

Ich  habe  mich  überseugt,  dass  bei  dem  Erscheinen  und  Ver> 
schwinden  der  Ermüdung,  die  im  Muskel  nach  der  RAMKEscben 
Methode  eraeugt  werden,  gewaltige  Aeuderungen  der  Elasticität  statt- 
finden. 

Meinem  verehrten  Freunde,  Herrn  Prof.  EiCHWALD,  der  mir 
alle  ilülfsmittel  zu  dieser  IJutersuchung  au  Gebote  stellte,  spreche 
ich  hiermit  meinen  tiefsten  Dank  aus. 


A.  Rollet,  Ueber  Zersetzangsbilder  der  rothen  Blutkörper- 
chen.   UntersachuDgen  aus  dem  physiologischen  Laborato- 
rium sa  Qxatz. 

Leipzig.  Bsesuun.  1870,  8.  t-^-VL  TS£  t 
Die  bekaoBte  Anschauung,  welche  sich  BrOckb  (CbL  1868. 837) 
Aber  den  Bau  der  kernhaltigen  rothen  Blutkörperchen,  ihre  Zusam- 
mensetsung  ans  dem  Oekoid  und  dem  Zooid  gebildet  und  der  sich 
Stbigkbr  (Chi.  I8G9. 164)  im  Wesentlichen  angeschlossen  hat,  stfitate 
sich  einsig  und  allein  auf  die  Bilder,  welche  die  mit  Bknsäure  und 
Kohlensäure  behandelten  Blutkörperchen  darboten.  Oana  Ahnliehe 
Bilder  hatten  schon  frtther  HObnbfbld,  Hbmbbv  und  Ehbutuvobb 

^  _  j-m 

in  Folge  von  Zucker-,  Sab-  und  bestimmten  Wasserzasätzen  zum 
Blnt  erhalten.  Ea  war  daher  gewiss  mterossaat  festaastellen,  ob  nicht 
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die  von  BrüCKk  und  Stiuckkr  besclirieboncn  Vcrandonnif^en  auch 
durch  andere  lU'a;^ention  hervorzubrinp^en  und  ob  ur-d  inwictVrn  sie 
mit  den  nach  Salz-  und  Zucker-Zusatz  erhaltenen  Bildern  der  Autoren 
in  Einklang  zu  briugen  seien. 

Diese  Bilder,  vom  Vi.  kurz  als  die  litNbKN-IIüuNtFELDT'schen 
bezeichnet,  gewähren  den  Anblick,  als  ob  sich  ein  gefärbter  Theil 
des  Blutkörperchens  um  den  Kern  zusammengeballt  hätte,  entweder 
rundum  oder  nur  seotoreti weise,  so  dass  im  enteren  Falle  eine  ovale^ 
Im  letsteren  eine  steroförmige  grüne  Figur  in  das  von  der  elliptischen 
Umfaasungslinie  des  Blutkörperchens  begrenste  farblose  Feld  einge- 
tragen erscheint 

Zunächst  wurden  die  Veränderungen  studirt,  welche  die 
Blutkörperchen  sowohl  des  gar  nicht  oder  doch  nur  mit  etwas  Serum 
▼erdttnnten,  als  des  mit  dem  dreifachen  Volum  Wasser  versetaten 
Tritonen-  und  .Frosch •Blutes  (die  Erscheinungen  sind  bei  beiden 
Thierarten  nicht  ganz  gleich ;  für  manche  Wahrnehmungen  bietet  das 
Froschblut,  für  andere  das  Tritonenblut  grossere  Vortheile)  am  posi- 
tiven Pol  der  Kette  (die  Versuchsanwendung  ist  im  Originale  nach* 
Bulesen)  also  durch  die  aus  dem  Blute  selbst  ausgeschiedenen  sau- 
ren Producte  der  Electrolysc  erleiden.  Beide  Fälle  müssen) 
wie  auch  schon  Stbickkb  bekannt  war,  strenge  auseinander  gehalten 
werden. 

I.  Veränderungen  des  gnrnicht  oder  nur  mitäerum  ver- 
dünnten B  1  Utes. 
Zuerst  tritt  der  Kern  sehr  deutlich  hervor.  Statt  des  matten, 
weissen,  elliptiselicu  leides,  welches  dem  Kern  des  unveränderten 
Blutkörperchen,  entspricht,  erseheint  eine  Ilämoglübingefärbte,  glän- 
zende, glatte  oder  giatiulirte  Kernmasse,  entweder  in  den  Dimen- 
sionen des  früheren  Krrntiecks  odei'  im  langen  Durchmesser  verkürzt 
oder  allseitig,  oder  namentlich  im  kurzen  Durchmesser  geschrumpft. 
Die  Blutkörperchen  bleiben  während  dieser  Veränderungen  des  Ker- 
nes annähernd  in  ihrer  Form  erhalten  oder  runden  sich  etwas  ab; 
ihre  Substana  bleibt  dabei  glatt,  ist  nicht  mehr  so  satt  geförbt,  wo> 
gegen  der  Kern  mehr  glänzend  grün  erscheint  In  diesem  Zustande 
erfolgt  dann,  besonders  deutlich  bei  den  FroschblutkÖrperohen,  eine 
plötdiche,  aiemlich  ebenmässige  Erweiterung  sämrotlicher  Durchmesser 
der  elliptischen  Scheibe  und  mit  dieser  Erweiterung  fällt  stets  eine 
völlige  Entfärbung  der  Substana  des  KOrperchens  ausammeo  und  der 
schon  vorher  tingirte  Kern  bleibt  gefilrbt.  Stets  tritt  um  die  Zeit 
dieser  Erweiterung  in  den  Blutkörperchen  ein  körniger  Niederschlag 
auf  (dieser  Complez  der  Erscheinungen,  die  Erweiterung  etc.  wurde 
zuerst  vou  Kmeutlinoer  auf  Zusata  von  Essigsäure  zum  Froschblute 
beobachtet  eine  derartige  Erweiterung  wurde  bereits  von  ScHWAMN 
für  die  Einwirkung  des  Wassers  postulirt,  wenn  er  die  Blutkörpfer- 
chen für  solide  Gebilde  und  nicht  für  Bläschen  halten  sollte).  Un- 
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mittelbar  oder  auch  wohl  kürzere  oder  hingere  Zeit  nach  der  erfolg- 
ten Erweiterung  und  ebenso  plützlicli  fallen  die  Körperchen  wieder 
Busanimen  und  zeigen  endlich  einen  kleineren  Umfang,  unregel- 
mässige  Begränzung  und  runzelige  Ubertiäehe.  Der  Kern  ist  stets 
geschrumpft  und  gelblich,  braun  tingirt  und  ebenso  erhiilt  der  Rand 
des  verfallenen  Körperchens  eine  gelbbraune  Besäumung,  während 
die  SqImUdc  in  ihrem  Innern  angef^bt  erscheint 

II.  Veränderungen  des  gewässerten  Blutes. 

Auch  hier  treten  die  Kerne  um  Vieles  deutlicher  hervor.  Die- 
selben erscheinen  (in  der  Mehrsahl  der  Fälle)  um  ein  Beträchtliches 
▼ergrössert,  von  einer  feinen,  scharfen  Linie  umfasst  und  nehmen 
sich  wie  ein  glattes  Bläschen  aus.  In  diesen  Blutkörperchen  entsteht 
gans  plötslich  und  rasch  vorOb^gehend  und  nur  bei  sehr  aufmerk- 
samer Beobachtung  wahrnehmbar  eine  Trübung  entweder  in  der 
ganzen  Hasse  des  Körperchens  oder  (was  häufiger  der  Fall  ist)  nur 
in  den  an  den  Kern  gränzenden  Partien  der  Kürperchensubstans. 
In  beiden  Fallen  zieht  sieh  in  ganz  gleicher  Weise  die  jener  Trübung 
entsprechende  Ausscheidung  kaum  dass  sie  entstanden  ist,  auch  schon 
rasch  um  den  Kern  zusammen  und  der  Kern  wird  in  dem  auf  ihm 
niedergeschlagenen  Coaguluro,  welches  Vf.  seines  mikroskopischen 
Aussehens  wegen  als  „balkige  Gerinnung"  bezeichnet,  unsichtbar. 

Dieser  den  Kern  einhüllende  Klumpen  ist  stets  intensiv  gefärbt, 
ohne  dass  jedoch  die  Substanz  des  Körperchen-?  zwischen  der  Um- 
fassungslinie und  den  Griinzen  der  'leriimung  völlig  entfärbt  wäre; 
sie  zei;^t  zunächst  nur  eine  weniger  gesättigte  Färbung  und  folgt  die 
völlige  Entfärbung  eist  nachträglich  und  allmälich.  Die  Forai  des 
Klumpens  ist  eine  sehr  versiliiedene,  meist  rund  und  an  der  Ober- 
fläche höckerig;  ziemlich  häutig  aueh  sind  Sterntiguren  (jedoch  sehr 
wesentlich  verschieden  von  den  HenSEN  1  lUHNKFELDT'schen),  indem 
zahlreiche,  bis  an  die  (Jmfassungslinie  des  Körperchens  reiein  nde 
•Strahlen  vorhanden  sind.  Dieselben  kommen  bei  denjenigen  Blut- 
körperchen zur  Entwicklung,  wo  die  Trübung  und  die  ihr  folgende 
Ausscheidung  in  der  ganaen  Masse  des  Körperchens  erfolgt  ist 
und  sich  alsdann  nicht  gans  gleichmässig  auf  den  Kern  zurückge- 
zogen hat. 

Eine  grosse  Anzahl  Ton  Blutkörperchen  zeigte  bereits  unroittel* 
bar  nach  dem  Wassorzusatz  die  HBNSBN-HOflHBFBLDT'schen  Stern- 
tiguren. An  der  positiven  Electrode  verbreitete  sich  die  Farbe  wie- 
der  gleichmässig  im  Körperchen  und  alsdann  schied  sieh  die  balkige 
Gerinnung  ab,  ganz  so  wie  aus  den  Btutkörpercheui  die  die  Stem- 
figur  vorher  noch  nicht  gezeigt  hatten.  Boll. 

(SoUaM  folgt) 
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F.  W.  Daube,  üeber  den  krystallisirten  Farbstoff  der  Cur- 

cuma. 

Jonra.  f.  pract.  Chemie.  N.  P.  II.  86—96. 

D.  ist  es  gelungen  den  Farbstofif  der  Curcumarwarsel  im  kry- 
stallinischen  Zustande  rein  zu  erhalten,  indem  er  die  getrocknete  und 
gepulverte  Wurzel  mit  Benzol  im  Mouk'schcu  Vcrdrätigunf^sapparato 
extrahirte;  die  ersten  Auszüii^e  worden,  weil  noch  andere  kh'brif^e 
Substanzen  enthahcnd,  weggeworfen;  die  späteren  lassen  beim  Krkal- 
ten  das  Curcun)in  als  orangi  rnthe  Krusten  fallen.  Diese  wei  den  in 
kaltem  Weingeist  gelöst,  mit  Bleiessig  gefiUlt,  dir  Niederschlag  mit 
Weingeist  gewaschen,  in  Wasser  suspendirt  uml  mittelst  Schwefel- 
wasserstoff zerlegt.  Das  in  Wasser  unlösliche  Cureuniin  wird  dem 
Schwefelblei  durch  Weingeist  entzogen  und  daraus  durch  langsames 
VerdujQsten  desselben  gewonnen.  • 

Das  reine  Curcuuiin  ist  unlöslich  in  kaltem,  spurweise  löslich  in 
heissem  Wasser;  in  Alkohd  löst  es  leicht,  in  Bensol  bedarf  es  2000 
Theile  aar  Ldsung.  Kaustische  Alkalien  lösen  den  Farbstoff  mit 
rothbrauner  Farbe  und  lassen  ihn  auf  Zusats  von  Säuren  unverän> 
dert  wieder  fallen!  Die  Verbindungen  mit  Kalk,  Baryt  und  Zinkoxyd 
sind  braunrothe  Niederschläge.  Die  ausführlichen  Mittbeilungen  aber 
die  Krystallform  und  optischen  Eigenschaften  des  Curcnmins  massen 
im  Original  eingesehen  werden. 

Die  Formel  des  Curcumins  ist  Oi^Bifi^  die  der  Bleiverbinddng 
(C,oHgO,),P. 

Die  bekannte  Farbenreaction  des  Curcnmins  auf  alkalische  Lö- 
sungen gelingt  mit  reiner  Substanz  besser  als  mit  der  bisher  vcr> 
wertheten  Tinctur.  Die  cbaracteristischcn  Eigenschaften  eines  kalk- 
freien damit  gefärbten  Papiers  gegen  Alkalien  und  Borsäure  sind 
folgende: 

Alkalien.  Borsäure. 

I.  Braunrothe  Färbung,  beim  I-  Orangerothe  Färbung,  war 
Trocknen  violett.  beim  Trocknen  hervortretend. 

Ii,   Durch  verdünnte  Sauren  11.  Durch    verdünnte  Sätire 

verschwindet  die  Farbeänderuung ;   wird  die  durch  Borsäure  iiervor- 
das  ursprüngliche  Gelb  erscheint  gerufene  Farbe  dunkler, 
wieder. 

III.  Verdünnte  Alkalien  wie  I.         Ul.  Verdünnte  Alkalien  än- 
dern das  Orange  in  Blau. 

BdiollMn. 


GüNTNER,  Zur  Casuistik  der  Hernieu. 

Oesterr.  Ztsclir.  f  prnct.  Ueilk.  1870.  No.  28. 
Eine  38jährige  Frau  von  /arter  Constitution,  in  ärmlichen  Ver- 
hältnissen, vielfach  an  Spirituosa  gewöhnt,  bekam  in  ihrem  31.  Jahre 
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eioen  rechtsseitigen  Leistenbruch.  Ein  Jalir  naclidem  sie  ihn  acqui* 
rirt,  legte  sie  ein  l'.ruehband  an  und  trug  dasselbe  5  Jahre  lang. 
Üie  letzten  zwei  Jahre  trug  sie  es  nicht  mehr,  da  die  Geschwulst 
sich  verloren  hatte.  Eines  Tages  empfand  sie  plötzlicli  heftigen 
Schmerz  im  Uoterleibe,  es  trat  nach  wenigen  Stunden  Erbrechen 
und  Diarrhöe  ein,  Patientin  fUhlte  sich  sehr  elend;  24  Stunden  später 
sah  sie  G. 

Er  fand  das  Qesicht  cyanotisch,  die  Temperatur  an  Gesiebt  und 
K&rper  unter  der  Norm,  die  Respiration  beschleanigt,  die  Radialarterie 
nicht  au  fielen ,  den  Hersimpuis  nur  undeutlich.  Der  Unterleib  war 
au^edehnti  nicht  gespannt;  die  Gegend  des  rechten  Leistenkanals 
etwas  vorgewölbt  y  der  vordere  Leistenring  für  den  Finger  sngäng- 
lieh;  bei  Druck  auf  die  Gegend  unterhalb  des  vorderen  oberen  Darm« 
beinstachels  dr&ngte  sich  eine  fast  gänsccigrosse,  unebene  Geschwulst 
gegen  den  vorderen  Leistenring  mit  nach  obenhin  gedftmpfUjmpani- 
tischem,  fast  leerem  Perkussionsschall. 

Vf.  schritt I  nachdem  einige  Aualeptica  angewandt  waren»  aur 
Herniotomie.  Die  einzelnen  fettreichen  Ilautschichten  wurden  ge- 
trennt, der  vordere  Leistenring  blosgelegt,  der  Finger  drang  frei  in 
den  Leistf*nkanal,  der  leer  erschien;  erst  beim  Druck  oberhalb  des- 
selben und  nach  Spaltung  des  vorderen  Leistenringes  drängte  sich 
eine  unebene,  gespannte,  trauhentönnige  Masse,  welche  ein  Convolut 
von  Cysten  enthielt,  in  den  Uanal.  Es  wurden  die  Cysten  einzeln 
geöffnet  (einzelne  waren  nielirfächerig,  sämmtliche  mit  schmutzig 
gelbem  Serum  gefüllt)  und  der  »Stil  mit  Pincetten  immer  mehr  her- 
vorgezogen; am  Grunde  fand  sich  ein  letztes  cystenartiges  Gebilde 
mit  dünnen  Wandungen,  in  welchem  ziemlich  viol  Serum  und  eine 
Darmschlinge  lag;  die  Darmschlinge  war  dunkelroth,  prall  g'espaunt 
und  von  einem  festen  King  derart  umschnürt,  dass  das  Herniotom 
nur  schwer  daawischen  gebracht  werden  konnte.  Nach  dem  Ein- 
schnitt schlttpfte  die  Schlinge  in  die  Bauchhöhle  zurück.  Die  Wunde 
wurde  darauf  durch  3  Knopfnäthe  vereinigt.  —  Die  nächsten  2  Stun- 
den verliefen  gut,  dann  erfolgte  wieder  sehr  häufiges  Erbrechen, 
nach  ö  Stunden  trat  unter  rasch  aunehmendem  CoUapsus  der 
Tod  em. 

Section:  Die  Danndarmschlingen  fast  collabirt,  der  Dickdarm 
aufgetrieben;  1  Fqss  von  der  Bauhintschen  Klappe  entfernt  ist  eine 
V/t  Zoll  lange  Danndarmschlinge  dunkelroth,  der  Darm  von  dieser 
Stelle  bis  zur  Klappe  und  andererseits  die  nächsten  5  Fuss  oberhalb 
jener  Steile  matsch,  collabirt,  grau,  in  allen  seinen  Flauten  ver^ 
dünnt,  fast  durchscheinend;  der  übrige  Dünndarm  scbiefergrau ,  in 
seinen  Häuten  unverändert.  Die  Unt^uchung  des  rechten  I<eisten- 
kanals  ergab  ein  beträchtliches  Cavum,  welches  sich  bis  sam  vorde- 
ren oberen  Darmbcinstacbcl  erstreckte,  ferner  entlang  des  runden 
Mtttterbandes  am  Bruchsack  noch  aahhreiche  kleinere  und  grössere 
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Cysten  und  in  der  Mitte  d(*r  hinteren  Wand  eine  rnndlieho  ,  crbson- 
grossc,  kallöse  Oeti'nun<;,  weiche  nach  ausseu  uod  oben  nach  2  Rich- 
tungen einf^escbnittcn  war. 

Die  an  sich  sehene  Form  einer  interstitiellen  Hernie  hatte  in 
diesem  Falle  eine  un;^ewöhnliche  Grösse  en eicht  und  den  Leisten- 
kanal besonders  nach  aiiasen  und  oben  ;<e{^en  das  Darmbein  ausge- 
weitet, so  dass  der  hintere  Leistenriug  in  die  Mitte  der  Geschwulst 
zu  liegen  gekommen  war.  Pineas. 


MoMNiK,  Tonometers  en  tonometrie. 

Acad.  proefiehrift.  Utraebt  1968. 

Derselbe,  Ein  neuer  Tonometer  und  sein  Gebranch. 

Areb.  t  Ophtih  XVI.  1.  49-8a 

Der  yerbesserte  Tonometer,  mit  welchem  Vf.  Jetzt  eine  Reibe 
▼OD  Messungen  angestellt  hat,  erlaubt  je  nach  Belieben  entweder  die 
Spannung  an  messen,  welche  erforderlich  ist,  um  am  Auge  einen 
Eindruck  Ton  bestimmter  Tiefe  hervoreubringen,  oder  aber  die  Tiefe 
des  Eindrucks  xu  ermitteln,  welche  durch  eine  bestimmte  Spannung 
der  Feder  sich  erreichen  lässt  Vf.  giebt  nach  Tergleichenden 
Versuchen  der  ersteren  Messungsmethode  den  Vorsug  und  findet, 
dass  V«  Mm.  Tiefe  des  Eindrucks  hinreicht,  um  die  Unterschiede 
der  Spannung  verschiedener  Augen  hervortreten  zu  lassen«  Das 
Instrument,  dessen  genauere  Beschreibung  ohne  Zeichnung  unver* 
st&ndlich  bleiben  wflrde,  hat  die  Gestalt  einer  Taschenuhr  und  trägt 
Bwei  Zeiger,  von  denen  einer  die  Spannung  der  Feder  in  Grammes 
der  andere  die  Tiefe  des  Eindrucks  an  je  eiifer  am  iiande  d(  s  Zi6fer- 
blattes  angebrachten  Gradtheilung  angiebt.  Das  Instrument  wird  in 
horizontaler  Richtung  auf  die  Sciera  angesetzt  mit  3  elfenbei- 
nernen Stiftchen,  von  welchen  das  mittlere  die  Feder  trägt  und  mit 
dem  ersten  der  oben  erwiiliiitcn  Zeiger  in  Verbindung  steht;  die  bei- 
den seitlichen  Stiftchen  bewegen  sich  gleicliniiissig  und  ohne  Wider- 
stand und  übertragen  auf  den  zweiten  Zeiger  den  Grad  ihrer  Vor 
Schiebung  gegen  den  mittleren  Stift,  welche  der  Tiefe  des  Eindrucks 
in  der  Sclera  gleich  ist.  Wird  die  Feder  von  dem  mittleren  Stift 
entfernt,  so  bewegt  sich  auch  dieser  ohne  Wider-^tand  und  alsdann 
kann  das  lustrument  dazu  dienen,  die  Krümmung  der  Silora  zu  be- 
stimmen. Dies  geschah  auch  vor  jedem  Versuch,  es  stellte  sich  aber 
heraus,  dass  man  die  von  verschiedener  Krümmung  der  Solera  her- 
rtthronden  Unterschiede  vemachlfissigen  konnte,  und  dass  man  immer 
nur  die  Tiefe  des  Eindrucks  unterhalb  der  der  jedesmaligen  RrQm- 
mung  der  Sdera  entsprechenden  Sehne  au  berücksichtigen  brauchte. 

Wenn  man  das  Instrument  einmal  dicht  am  Hornhautrande,  das 
andere  Mal  in  der  Gegend  des  Aequators  des  Auges  ansetste,  so 
erhielt  man  auf  die  erstere  Weise  immer  höhere  Werthe  der  Span- 
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Dung.  Es  wurde  deshalb  zur  Messung  der  mittlere  Stift  des  Apparats 
immer  in  der  «gleichen  Entfprnunjr  von  ca.  G  Mm.  vom  Rande  der 
Horbaut  an^jesetzt  und  zwar  von  der  äusseren  ^^eite  des  Aii|;es. 

Wie  zu  crwartCMi,  eif^aben  sich  bei  normalen  Anisen  be- 
träciltliclie  (J iiterschiede  der  Spannung;  als  normal  gespannt  bezeich- 
net Vf.  dicj«_'nigen  Augen,  wo  10 — 15  Gramraes  Druck  erforderlich 
ist,  um  '  i  Mm.  Eindruck  zu  maciien,  als  hart  die,  welche  mehr  als 
15,  und  als  weich,  diejenigen,  welche  weniger  als  lü  ürammes  Druck 
nothwendig  haben;  der  Druck  stieg  aber  häufig  bis  14  Gr.,  einmal 
sogar  bis  20  Gr.,  und  sank  bis  9  Gr.  Mit  zunehmendem  Alter 
schien  die  Spannung  etwas  zu  steigen,  zu  einer  sicheren  Entscbei« 
dung  waren  aber  die  Messungen  bu  wenig  lahlreicb.  Aneh  ergaben 
sieb  Sehwankungen  ito  Grade  der  Spannung  bei  einem  und  demsel- 
ben Auge  wenn  es  su  verscbiedenen  Zeiten  untersuebt  wurde  bis  sn 
3  Grm.  Beim  Glancom  stieg  die  Spannung  bis  45  grm.,  bei 
Nefcsbaatablösnng  nabm  sie  ab  bis  6  grm.;  eine  Zunahme  der 
Spannung  wurde  auch  beobachtet  bei  Amblyopia  cöngestiya. 

Ein  Einfluss  der  Bewegung  und  Accommodation  auf  die  Span- 
nung des  Auges  Hess  sich  nicht  nachweisen. 

Endlich  wurde  noch  an  Tbieraugen  das  Verhalten  des  Druckes 
in  der  vorderen  Kammer  bei  Steigerung  des  Glaskörperdrucks  ge- 
prflft.  Sowohl  mit  dem  Glaskörperraum ,  nU  auch  mit  der  vorderen 
Kammer  wurde  je  ein  Manometer  in  Verbindung  gebracht;  beim 
Einpressen  von  Flüssigkeit  in  den  Glaskdrperraura  stiegen  beide 
Manometer  gleichzeitig;  das  aus  Ciliarkörpcr ,  Zonnla  und  Linse  be- 
stehende Diaphragma  des  Auges  bietet  daher  nur  einen  geringen 
Wiederstand  und  trägt  auch  bei  hohem  Druck  nicht  mehr  als  1 — 3  Mm. 
Hg.  Bei  185  Mm.  Hg- Druck  genügten  15  grm.  nocli  kaum,  um  einen 
Eindruck  des  Tonometers  von  ^4  Mm.  hervorzubringen.  Lel»er. 


Axel  Ksy,  On  the  reaction  of  Aortic  Anearisms  on  the 

Ileart. 

(TrMaUted  hom  Uie  „iSordiHkt  Mediciuskt  Arkiv.")   Medical  Times  &ud  Gazette. 

Vol  I.  1870.  No.  1040—1048. 

Während  in  den  meisten  Handbüchern  Hypertrophie  des  linken 

Ventrikels,  mit  oder  ohne  gleichzeitige  Dilatation,  als  gewöhnliche 

Oonsequenz  eines  Aortenaneurysma  angefahrt  wird,  Tenniaat  K.  die» 

selbe  in  fSsst  sämmtlichen  (16  imler  17)  von  ihm  beobachteten  Fällen, 

obwohl  die  Aneurysmen  alle  bis  auf  eins  ihren  Sita  nahe  dem  Her- 

aen  in  der  Aorta  ascendens  oder  am  Arcus  Aortae  hatten.  In  der 

Mehrzahl  derselben  war  sogar  die  Wandung  dänner  als  normal,  die 

Capacität  des  Ventrikels  gar  nicht  oder  wenig  vergrössert,  einige 

Mal  verringert  Nur  einmal,  bei  gleichseitiger  Insul&ciens  der  Aorten- 

klappnn,  fand  sich  müssige  Dilatation.  Der  atheromatöse  Prooess 
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reichte  meist  nur  bis  an  den  oberen  Rand  der  Sinus  Valsalvae.  Die 

Pulmonalarterie  war  gewöhnlich,  der  rechte  Ventrikel  zuweilen,  aber 
nur  wenig  erweitert.  —  Den  Mangel  der  Hypertrophie  dos  linken 
Ventrikels,  die  theoretisch  zu  erwarten  wäre  (V),  erklärt  K.  aus  der 
allgemeinen  Ernährungsstörung  und  der  Wirkung  des  Aneurysma 
als  Reservoir  von  Blut,  das  der  Circulation  entzogen  ist.  (K.  erwähnt 
in  den  citirten  Fällen  nichts  über  den  (Irad  der  Allgemeinerkran- 
kung der  Arterienliäute ;  dieser  dürfte  das  vorzugsweise  nmassgebende 
für  die  Entstehung  einer  Hypertrophie  des  linken  Ventrikels  sein.  Ref.) 

B.  Quindn. 


S.  Smith,  Epileptiform  convalsiona,  coma  and  deatli,  occur- 
ring  in  a  girl,  age  19,  from  chronic  atropby  of  the  Kid- 
neys, with  no  previoas  Symptoms  of  renal  disease. 

Med.  TiiDM  «ad  Gas.  187a  Mo.  1044. 
*  S.  veröffepdicbt  einen  Fall,  welcher  recht  klar  die  Wichtigkeit 
der  HarnuDtersuchnng  fiir  die  Diagnostik  beweiat  Ein  junge«  Mäd- 
chen Tön  19  Jahren  aus  gesunder  Familie  stammend  wnrde  wegen 
Anämie  in  das  Hospital  aufgenommen.  Bis  vor  4  Jahren,  wo  sie 
eine  Scarlatiiia  überstand,  war  sie  vollkommen  gesund;  seit  der  Zeit 
etwas  blass,  leicht  ermattet,  jedoch  gut  genährt;  Anschwellungen  der 
Füsse  haben  nie  bestanden.  Am  Tage  nach  ihrer  Aufnahme  bekam 
(sie  einen  epileptifornien  Anfall,  auf  welchen  ^n  dreistündiges  Coma 
folgte.  Am  folgenden  Tage  war  sie  wieder  ganz  wohl,  der  Urin  war 
klar  und  wurde  in  normaler  Quantität  ahgesondert;  von  einer  ge- 
naueren Untersuchung  wurde  Abstand  genommen.  Nach  4  Wochen 
hatte  sie  an  2  aufeinander  folgenden  Tagen  je  einen  Anfall;  nach  dem 
letzteren  blieb  sie  4  Tage  im  tiefsten  Coma  liegen,  welches  nur  von 
Zeit  zu  Zeit  von  neuen  Anlallen  uiiterbrochen  war;  der  Athem  wurde 
scliliessiich  ammoniakalisch  und  »niter  siiffocatdriselien  Erscheinungen 
erfolgte  der  Tod.  Der  in  dieser  Periode  entleerte  Urin  wurde  ge- 
nauer untersucht  und  es  fand  sieh  darin  eine  beträchtliche  Menge 
Eiweiss;  Blut,  (Jjrliuder  und  andere  Formeuelemeute  fanden  sich  darin 
nicht.  — 

Die  Section  ergab  leichte  Anämie  des  Gehirns;  Brustorgane 
normal;  ebenso  die  Unterleibsorgane  mit  Aasnahme  der  Nieren, 
weldie  beiderseits  stark  atrophisch  waren;  besonders  die  rechte  Kiere 
wog  nar  eine  Drachme.  Amyloide  Entartung  derselben  konnte  nicht 
nachgewiesen  werden.  Seröse  Ergüsse,  Oedeme  oder  irgend  welche 
andere  Symptome  der  Nierenerkrankung  waren  nicht  so  entdecken. 
Die  Diagnose  und  Proguose  hing  also  in  diesem  Falle  wesentlich 
▼on  der  Untersnchung  des  Harns  ab.  Scbnltsen. 
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KOBN,  Bemerkungen  zur  Pathologie  und  Therapie  der  Nagel- 

Erkranknngen  SyphiHtischer. 

Wiener  med.  Preeie.  1870.  No.  M,  87,  S8. 

Id  jenem  Stadium  der  Syphilis,  in  welchem  ein  papulöses  oder 
makulöses  Exanthem  auftritt ,  stellt  rieh  suweilen  eine  Entsendung 
der  Nagel-Matriz  ein:  der  Nagel  leidet  jedoch  nor  wenig  (Verände- 
ruDg  der  Färbung  und  des  OlaDBes).  Der  Verlauf  ist  chronisch. 

Bei  denjenigen  Individuen  y  deren  Nägel  besonderen  Schädlich- 
keiten aiugeeetst  sind  (Bäcker,  mit  Löthstoffen  manipulirende  Metall- 
arbeiter) findet  sich  eine  tiefergehende  Nagelerkraoknng:  die  Haut 
am  Fals  ist  ezalcerirt,  das  Geschwür  hat  die  Tendena,  rieh  zu  ver^ 
grdssern,  der  Nagel  ist  hhU  gelblichbraun,  nicht  mehr  durchschei- 
nend; Druck  auf  die  Nagel  wurzel  ist  schmerzhaft,  erzeugt  leicht  eine 
geringe  Blutung;  findet  sich  eine  Erkrankung  an  den  Füssen,  so 
wird  das  Gehen  und  Stehen  erschwert.  Der  Verlauf  des  Leidens 
ist  gleichfalls  chronisch,  der  Ausgang  in  Genesung  ist  die  Regel:  der 
Nagel  bleibt  dem  Kranken  erhalten. 

Wenn  jedoch  an  der  übrigen  Haut  sich  tiefere  syphilitische 
Verschwärungen  bilden,  dann  entwickelt  sich  in  der  Umgebung  cjes 
Nagels  ein  grosses  rasch  um  sich  greilendes  Geschwür,  welches  einen 
übelriechenden  Eiter  liefert;  der  Grund  ist  oft  speckig,  der  Kand 
kallös;  Druck  ist  schmerzliaf't,  zuweilen  treten  auch  -spontane  Schmer- 
zen ein.  Das  Geschwür  kann  allmählich  die  ganze  Cncuniferenz 
des  isagels  umfassen;  der  ]Sagel  löst  sich  auch  an  einer  Seite  ab, 
verdickt  sich,  wird  brüchig,  fällt  ganz  oder  theilweise  ab;  die  zurück- 
bleibende Gcachwürsfläche  ist  uneben,  schmerzhaft,  mit  stinkendem 
Eiter  bedeckt.  Beginnt  dennoch  die  Ueberhäutung,  so  entsteht  eine 
unebene  Narbe,  die  zuweilen  kleine  Nagelfragmente  einschliesst;  die 
Vernarbung  erfolgt  aber  erst  im  Verlauf  von  Monaten  und  die  Ötelle 
bleibt  viele  Jahre  hindurch  empfindlich.  Der  Nagel  ersetzt  sich 
nicht  wieder  oder  bleibt  dauernd  verunstaltei 

Ist  die  Zerstörung  der  Matrix  keine  vollständige  gewesen,  so 
bildet  sich  ein  WiederersatZ' des  verlorenen  Nagels  in  Form  einer 
dttnnen,  hornigen  Lamelle,  die  rieh  allmählich  nach  vom  schiebt. 
Oder  es  entstehen  mehrere  kleine  isolirte  Hornplättchen,  die  seitlich 
wachsend,  rieh*  allmählich  vereinigen,  aber  nur  zu  einer  Platte  von 
nnregelmässiger  Oberfläche,  die  die  Fingerlcuppe  nicht  genügend 
bedeckt 

Der  ganze  Process  '  der  syphilitischen  Nagelerkrankung  liat 
viel  Analoges  mit  der  Alopecia  syphilitica.  Der  Verlust  erfolgt 
bei  beiden  bald  ohne  Oeschwörsbildung  der  Cutis,  bald  mit  der- 
selben. 

Die  däibrentielle  Diagnose  der  syphilitischen  Nagelerkran- 
knngen  von  den  idiopathischen  oder  traumatischen  ist  in  der  fiegel 
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durch  die  mit  jenen  verbundenen  Erscheinungen  allgemeiner  Haut- 
Syphilis  erniö;^Iicht. 

In  der  Therapie  ist  eine  blosse  Allojetneinbehandlung  ohne 
Erfolg.  Es  bedarf  dutclians  der  örtlichen  An \veii«liin<^  der  Arzneien. 
Gewöhnlich  genügt  Reinigung,  Cauterisation  mit  Lapis  infern.  und 
Einwicklung  der  Fingerspitzen  mit  Heftpflasterstreifen.  Es  kOnnM 
auch  Handbäder  mit  Zusats  von  Sublimat  oder  Jodkali  angewandt 
werden,  oder  Salben  mit  Hydrargyr.  praecipit.  rubr.  oder  alb.  —  Ift 
der  Nagel  tbeilweise  abgehoben  und  sind  die  Oranulationen  an  dieser 
Stelle  schwammig  und  leicht  blutend ,  so  entferne  man  den  Nagel. 
Bei  Onychia  ohne  Suppuration  wirkt  ein  Pingerling  aus  Kautschuk 
gttnstig,  noch  besser  &--6  maliges  (pro  die)  Bestreichen  der  erkrank- 
ten Stellen  mit  Traumatioin,  wodurch  ein  gleichmässig  anschliessen- 
der Fingerling  gebildet  wird;  die  gesunden  Hautpartieen,  Aber  welche 
dabei  das  Traumatidn  gestrichen  werden  muss,  fettet  man  ein,  da- 
mit  nicht  Ecsem  an  ihnen  entstehe.  ptneiw* 


D,  DyC£  Browne,  Gase  of  Pseudo- Hypertrophie  Paralysis 
(of  Duchenne)  occurriug  in  an  Adult. 

(Baad  before  Üw  Aberdeen  Medico-Chirarg.  ^^oo    7.  April  1870.)   ßdinburgh  BMd. 

Jouru.  CLXXX.  1079—1086. 

Vf.  veröffentlicht  fo!o;eiidc-n  Fall,  den  er  als  Pseudo-Muskel« 
hyportropliie  aifTassou  zu  können  meint  und  der,  abweicliend  von 
den  meisten  der  bekannten  Fälle,  einen  Krwachsenen  betrifft:  Ein 
2(»jahri;,'er,  zu  Monaten  (refüngniss  verurtlieilter  Mann,  der  keinen 
besonderen  Anstren^nint^en  ausgesetzt  und  immer  gesund  gewesen 
war,  hatte  etwa  einen  Monat  vor  seiner  Haft  ein  Gefühl  von  Steifheit 
beim  Gehen  und  rheumatisinusartige  Schmerzen  an  der  Aussenseito 
der  Oberschenkel,  so  dass  er  dort  öfter  unwillkürlich  mit  den  Uändea 
rieb.  Um  diese  Zeit  litt  er  zudem  an  einer  Gonorrhoe  und  einem 
schell  blutenden  £czem  an  der  Innenseite  beider  S<^6nkel.  Bei 
seiner  Aufnahme  in  das  Qeföngniss  (2.  Juni  1869)  war  ihm  das 
Gehen  scfawieiig,  die  Beine  schienen  ihm  schwach,  indess  erst  im 
Beginn  des  Juli  bemerkte  er  eine  Zunahme  der  Muskulatur  der 
Oberschenkel,  schlief  schlecht  und  sah  stupide  aus.  Bei  der  Unter- 
suchung Beigten  sich  die  Oberschenkel  entschieden  abnorm  dick,  die 
Muskeln  fühlten  sich  fest,  fast  hart  an ;  drei  Wochen  später  trat  auch 
eine  Voiumssunahme  der  Waden  auf,  welche  sich  gleichfalls  fest  and 
hart  anfühlten;  ebenso  waren  auch  die  schiefen  Bauchmuskeln  dicker. 
Im  An&ng  des  September  klagt  Pat.  über  Schwäoherwerden  der 
Arme,  so  dass  er  nicht  mehr  arbeiten  konnte:  der  Biceps  beider 
Arme  wurde  abnorm  dick  gefunden,  der  Vorderarm  schien  eher 
dünner,  die  Uände,  welche  er  nur  mit  Mühe  schiiessen  und  mit  denen 
er  nur  äusserst  schwach  drücken  konnte,  waren  dfinn  und  mager. 
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Farbe  der  Haut  nicht  verändert.  Der  Gang  war  jetzt  langsam,  breit- 
beinig, watschelnd  geworden.  Am  12.  Januar  187<)  erschien  die  Zu- 
naiiMie  der  schiefen  Hauchmuskeln  noch  niarkirter,  die  Rückenmus- 
keln boten  nichts  Ijesonderes,  die  Olutäen  waren  wahrsciieinlich 
gleichfalls  zu  dieser  Zeit  hjpertr()j)hisLh  (conslatirt  wurde  ihre  Hyper- 
trophie erst  1  Monat  später).  Im  Octobcr  18G9  war  der  Umfang  der 
Glieder  im  Ganzen  der  gleiche  (Vf.  giebt  die  Maasse  an),  die  Kiicken- 
muskeln  blieben  frei  und  wurde  die  gewöhnliche  starke  Lordose  der 
Wirbelsäule  im  Leodeotheile  nieht  beobaeblet;  die  Sebwiehe  der 
oberen  Extremitäten  hatte  eher  BQgenommen,  Bei  der  Aufnahme 
des  Pat  in  das  QedLngniss  betrog  sein  Gewicht  167  Pfand,  bei  der 
Entlassung  162.  Vf.  verlor  den  Pat  vorläufig  ans  dem  Gesiebt 

WMtpbal. 


F.  SoNKKUscuEiN,  Ueber  die  Verbreitung  des  Arseniks  in 

der  Natur. 

▼.  Horn'8  Vtjsschr.  f.  ger.  und  öffentl.  Med.  N.  F.  XIII.  169—176. 
In  fast  allen  natürlicht-n  phosphor-  und  schwefelhaltigon  Mine- 
ralien koMinit  auch  Arsen  vor  und  zwar  in  ganz  gleicher  Weise  an 
die  Basen  gebunden.  Zum  Beispiel  entspricht  der  Verbindung  von 
Phos|)hor  und  Eisen,  dem  Vivianit,  das  arsensaure  Eisen,  —  der 
Skorodit.  Neben  dem  Schwefelkies  (Schwet'elciscn)  kommt  in  den 
meisten  Kiesen  ein  Arsenikkies  vor.  Besonders  das  letztere  Vor- 
kommen ist  von  grosser  practisclier  Bedeutung,  indem  schon  seit 
vielen  Jahren  zur  Fabrikation  der  Schwefelsäure  fast  nur  Schwefel- 
kiese benutzt  werden,  deren  Gehalt  an  Arsen  dann  grösstentheiis  in 
die  Schwefelsäure  übergeht.  Diese  wird  nun  hauptsächlioh  sur  Dar- 
Stellung  von  Soda  benutst  nnd  man  lässt  sie  au  dem  Zweck  smiächst 
auf  Kochsais  einwirken,  um  Natriumsulpbat  darzustellen.  Die  dabei 
entwickelte  Salasäore  fläbrt  das  Arsen  als  flfichtiges  ArsenchlorQr  mit 
sich,  ond  so  kommt  es,  dass  in  der  Kähe  von  Sodafabriken  die  Luf^ 
gewöhnlich  arsenhaltig  ist;  die  Dämpfe  der  Fabriken  schlagen  sich 
meistens  in  südöstlicher  Richtung  la  Boden  nnd  es  erklärt  sich  auf 
diese  Weise,  dass  das  Erdreich  in  der  Nähe  von  Sodafabriken  häufig 
arsenhaltig  ist  Die  Erde  auf  Kirchhöfen  ist  häufig  arsenhaltig; 
ausser  der  oben  angeführten  Ursache  kann  auch  die  Oxydation  arsen- 
haltiger Eisenverbindungen  im  Boden  selbst  die  Ursache  dafür  sein. 
Bei  Beurtheilung  des  Arsengehalts  von  Leicbentheilen,  welche  schon 
längere  Zeit  in  der  Erde  gelegen  haben,  muss  hierauf  Röcksicht  ge« 
nommen  werden.  Zum  Nach  weis  des  Arsens  in  Knochen  empfiehlt 
S.  folgendes  Verfahren:  Das  au  untersuchende  Knochenstück  wird 
mit  concentrirter  Salasäure  in  eine  Glasröhre  eingeschmolzen  und 
diese  etwa  8  Tage  lang  unter  häufigem  Umschütteln  im  Wasserbade 
bei  100°  erhitzt:  nach  dieser  Zeit  ist  der  Knochen  vollständig  aufge- 
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schlössen  und  der  Inhalt  der  Rölire  wird  jetzt  in  bekannter  Weise 
mit  chlorsaureni  Kali  behandelt  zur  Zerstörung  der  or^janischen  Sub- 
stanz.   Das  weitere  Verfahren  ist  hinläDglicb  bekannt  fiobuluen. 


Kleinere  nUttheUung^en. 

M.  J.  J.  DA  Silva  Amado,  Note  sur  un  point  obseur  de  l'hystoloß^ie 

de  la  glande  thyroide.  Joum.  de  TAnat.  et  de  la  Physiol.  1870.  244—249^ 
10  HolMchn. 

In  dem  eoUoiden  Inhalt  der  Blwen  der  8ebilddr8ie  finden  sich  behn  Meudm 

nicht  flelifQ  Cr.VNtallo,  welchn  mit  denen  des  Rrentin  hohe  Aehnlichkeit  zeigen,  — 
ein  Vorkommen,  welchen,  nhwolil  boreit<(  I.iffiFOis  niid  Hkai.k  darauf  Hufnierksam 
machten,  doch  vou  den  gangbarbten  HauUbüclifm  (vgl.  zu  den  vom  Vf.  angeführten 
Beispielen  auch  noch  STmoKKt's  Handbuch  der  Lehre  von  den  Geweben  Cap.  XII.) 
niebt  erwähnt  wird.  Ganz  ähnliche  Crystsllo  fanden  sich  auch  in  der  Thymus  des 
Ochsen.  Ueber  die  chcmisifio  Constitution  dorselhcn  i«t  Vf.  zu  i)i-friedipenden  Auf- 
seblfi*<8en  nicht  gelangt.  [Crystallo  von  oxalsaun  tii  Kalk  sind  von  Daakk  (Ztschr.  f. 
raL  Med.  (3)  XXlIl.  S)  io  der  coJloideu  Masse  der  Acini  dea  nieuschlicben  Schild- 
drflse  naehgewisen  worden.  Ref.]  BoD. 

H.  .losKiMi,  Tcber  Zellen  und  Nerven  der  compacten  KuocheoBabstana. 

M.  Schi  i.tzk'h  Areb.  VI.  182—190.  Tnf  XU. 

Nach  «einen  durch  die  Cblorgoldmcthode  erhaltenen  Resultaton  spricht  sieb 
Vf.  dafHr  aus,  dase  die  sternf&nnifen  Rnocbenhöblen  auch  beim  Erwaehseiien  von 
Zellen  ansgefüllt  sind  und  nicht  etwa,  wie  Ktans  (CbL  1868.  No.  6)  meint,  Kohlen» 
Sfture  enthalten 

In  den  dünnen  Knochetj)d:ittehen  der  Schädöldccke  der  SchUdelbaHis  der  Tri- 
touen,  in  deren  HATBR8'scbp.n  KanUluben  sehr- sablreicbe  Nerveostämmchen  mit  den 
Qefitesen  Terlanfsn,  will  sieh  Vf.  (wie  Lmum  in  der  Cornea  Cbl.  1870.  Ko.  ron 
der  Endignng  allerfeinster  böchstwahrschoiulieb  nervSser  Tarieteer  Fibrillen  In  einem 
der  glinaenden  Körperobeo  des  Kernes  äbersengt  haben.  Ben. 

J.  Cazalis,  Note  sur  las  iibres  niusculaires  du  diaphragme  chez  le 

foctus.    Arcb.  de  Pbysiol.  III.  G4— 74. 

fn  den  kltlen  Monaten  der  Sebwangaradiafl  «nd  nimitlelbar  naeb  der  Geburt 
soigt  der  mnseul6se  TIimI  des  mensehlieben  Zwerchfelhi  «ne  stirkere  Vaseularlsation 

und  eine  bedeatend  weiter  vorgeschrittene  Entwickelung  der  einseinen  histologischen 
Klementarthcile  wie  die  Muskeln  der  Extremitiitt'n  und  des  UumpfL-s.  Es  erklärt 
sich  dies  Factum  einfach  dadurch,  dass  bei  der  fast  völlig  abdominalen  Bespiration 
des  Neugeborenenen  das  Diaphragma  in  dar  ^lafe  der  elnSige  Muskel  lat,  i»  eofort 
naeb  der  Geburt  in  fortwlbrende  und  regelmisrige  Aelion  tritt.  Bei  Thiereo  (Meer- 
eebwcinchen)  die  unmittelbar  nach  der  Geburt  sieb  auch  schon  der  Extremitäten- 
maskcln  iiunfiger  und  mit  grösserer  Sicherheit  bedienen,  wie  der  Meosch,  ist  der 
Unter^ichied  lange  nicht  so  in  die  Augen  springend.  BoIL 


G.  Giannüzzi,  Nuove  ricerehe  intorno  alla  sensibiHtä  delle  radici 
posteriori  della  coda  equiiia  de  niidolio  spinale.  Sxpoaiaioiio  pnliml- 
nare.  (RevUU  scientifica  1870.  114-116.) 

O.  beobaehlete  bei  Hunden,  denen  er  die  hinteren  Worseln  mehrerer  Sacral- 

uad  GoeayfealnarTe&  darehaehnüt,  das«  jedeemal  da»  oeotnüo  Stflek  der  obentaa 
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der  dnrebiebnittenen  Wurzeln,  die  also  eiaw  nnToraehrteo  sanKcbst  benachbart  war, 
einan  feringen  Grad  von  Erregbarkeit  motihtelang  bewahrte.  Die  mikroskopische 
Untar^ttebuDg  ergab  dann  in  dem  betreffeudeo  8töck  neben  der  Hauptmasse  dege- 
nerirter  Fasern  eiaige  völlig  normmt  araelMriiiaiide.  Woher  diese  ihren  Unpmng 
nehmen,  darüber  apriebt  O.  in  dieser  TorlSufigen  Mitlbeilnng  keine  beetininiA  Jin- 
siebt  aas,  doch  sehdnt  es  ihm  nicht,  als  wenn  sie  von  der  nftchsk  oberen  Wonel 
stammten.  Sdilffsr. 


E.  Vaillant,  Propri^tds  physiologiques  d'un  nouvcau  cl6riv6  do  la 
strychnine.  Exp^ricnces  faites  ä  l'institut  pbysiologique  deTubiDgen. 
Joum.  de  I'aoat  et  de  la  physiol.  1870.  S66— 267. 

V.  hat  nnter  ▼naoam^s  Leitong  ein  von  Smncna  (1869)  dargestelltes  neues 
Snbstitiitionsprodnet  des  Strychnins  physiologisch  gcpröA,  das  er  ('hlornre  d'oxilbjl- 
strychnine  nennt  und  .,strych»iiiie  +  (('jH50)C'l''  sclireibt  {wahrscheinlich  salzunnres 
Oxaethylstrjcboin,  Ref.);  er  be.HtHtigt  hierdurch  zum  Theil  das  von  Brown  und  Krabkb 
gsftindene  Oesets«  dass  die  Ammoaiumbasen  der  Alkaloide  corareäfaoliche  Eigen- 
sehaTlen  teigen  (Cbl  1868.  4fi6;  1869.  646).  Die  htormit  vergifteten  Winterfr8sehe 
zeigten  aber  ausser  der  Lähmung  der  intramusenHIrcn  Nervenenden  und  wohlerhal- 
tener idiomasculürer  Keizbnriteit  von  Aufaiip  au  eine  «tarke  Hyperästhesie,  bei 
Dosen  von  1  Milligrm.,'  subcutan  injicirt,  traten  durch  blosse  Berührung  der  Haut 
tetaniscbe  AnfKlIe  auf.  Diese  erbMite  Befleserregbarkeit  war  das  erste  Symptom 
der  Vergiflnng,  schwand  bei  Eintritt  der  LUimnng  und  kehrte,  falls  die  Pr6eche 
keine  tödtitebe  Dose,  nicht  Aber  S  Milligrm.  erhalten  nnd  sich,  oft  erst  nach  vier 
Wochen  zu  erholen  atifnugen ,  als  erstes  Zi-ichLii  <iir">er  Riii  kkohr  zum  Normalzu- 
stand wieder.  Auf  die  Pupillen  und  das  Herz  war  das  neue  Uift  ohne  EinÜass,  die 
Lympbhersen  der  Frösche  wurden  aber  hiervon ,  ganz  so  wie  nach  BinsBB  auch  von 
Curare,  gelihmt.  Als  Gegengift  gegen  Htryebnin  war  es  darebans  nicht  an  Tarwer- 
then,  es  beschleunigte  den  Eintritt  des  Todes,  nur  traten  an  Stelle  des  Tetanas  häu- 
figer Convnlsionen  auf.  Wurdt-n  meiirere  Tage  hinti-n inaiider  iniTiirrmle  Dosen  in- 
jicirt, so  trat  am  5.  Tage  eine  Cumulntivwirkung  ein,  indem  plut/.Iich  Tttanus  und 
erhöhte  Ueflexerregbarkeit  sieh  zeigten;  am  6.  Tage  wit:der  Normalzustand.  Bei 
kleineren  Warmblfitern  (Meersehweinehen  und  Kaninchen)  aeigte  sieh  bei  allmlllger 
Einfäbrung  des  Giftes  vor^ugiiweise  dan  der  Paralyse  vorhergehende  Stadium  dar 
erhöhten  Ktflcxerregbarkiit  und  tetanischen  AnfiLlle,  erst  spUt  auch  raralyse;  wur- 
den an  einem  Kaninchen  auf  einmal  25,96  Milligrm.  subcutan  injicirt,  so  brachen 
sofort  Couvulsiouen  aoa,  ihnen  folgte  ein  Zustand  der  Kraftlosigkeit  nnd  in  diesem 
trat  der  Tod  ein.  Der  N.  splaaefan.  war  in  seinen  Herabemmnngfftuern  niemala 
gelahmt  Badsmeitsld. 

A.  Ballantyne,  Caso  of  acute  traunuuic  totanus  ireated  by  Chloral. 

Laocet  1870.  1.  No.  26. 

Von  9  vom  Vf.  beobachteten  Fällen  von  acutem  traumati.schem  Tetanus  ist 
der  hier  ansfBbrIleb  beeohriebene  der  eioaige,  weleber  in  Genesung  übergegangen 
ist.  Die  Behandlung  bestand  in  der  Darreichung  Ton  Chloral  und  awar  wurden 
während  der  dreiwöchentlichen  Dauer  des  Leidens  im  Ganzen  (>V4  lenzen  Cbloral 
verhraneht,  im  Durchschnitt  tHgltch  2 — 2'/»  DrHcIsmeii  Die  gröaste  auf  einmal  ver- 
abreichte 1)091»  war  1  Drachme.  Das  Mittel  wurde  gereicht,  sobald  die  Krämpfe 
sieh  einstellten.  In  wie  weit  daa  Chloral  anf  die  Heilang  der  Krankheit  Ebfloaa 
gehabt,  ist  eehwer  an  bestimmen.  Die  Temperator,  welche  im  Beginne  der  Behaad- 
limg  108*  F.  betrugi  bat  diese  HCbe  nicht  wieder  erreicht,  auch  sind  die  Muskeln  des 
Pharynx  und  Larynx  nnafficlrt  gebliebeai  was  in  den  tödtlicb  verlaufondcn  Füllen 
niemals  der  Fall  gewesen.  L.  BosenthaL 
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Tiem.  MabmA  k  Ctxm, 


TiClBB,  Epin<^]c  on^a^^e  dans  Tiiröthre  d'oD  enfant  de  sept  ans;  ex- 

traction  par  It;  proc6d6  do  Boinet.    Union  miA.  1870.  08. 

T.  bt  wirkte  auf  leiclitv;  Wiisi;  die  Extrai  ti'  u  einer  tief  !ii  der  Urethra  bi^find- 
licbeo  8teckaadttl  durch  dM  BuiMEr'dche  Verfalirun.  Er  stach  die  uacb  voro  gericb- 
tata  BpitM  dareli  die  Urethra  nach  auueo  durch,  wendete  den  Kopf  der  Nadel  nach 
▼om,  und  bewirkte  so  leiebt  die  EztraetloD.  cwbd*. 


W.  MabmA  und  A.  Cbatr,  lieber  die  physiologische  Wirkung  des 
alkoholischen  Eztracts  von  CjDoglossum  offioinale.  Naehr.  tob  d.  k. 
Ges.  d.  Wiaa.  n.  d.  Q.  A.  Unir.  QWtingen  1870.  Mo.  8. 

DiBDÜLiHII«  BarsoHKNOW  haben  die  Wirkung  des  güiiniiiiten  Extractes  als  curarc- 
&bnlicb  iu  Bezug  auf  das  Norvensystem  der  Wirbeltliiero  be-icLraben  (Cbl.  1868.  211). 
Vff.  haben  das  Kxtract  zum  Tlieil  selbst  dargestellt,  sum  Tbeil  aus  dem  Robmaterial 
daretellen  laasen;  gut  lerkleiaerte  Wuraelii  Toa  fiiadieD|  sehr  kriUUgeo,  blfiheiiden 
Ssemplsfen,  dae  Kraat  md  im  Herbet  die  friaehea  FHIelite,  jedee  für  tich,  worden 
mit  starkem,  beissem  Alkohol  aasgezogcu ,  die  kalt  fiitrirten  Aosziigo  vorsichtig  von 
Alkohol  befreit  und  getrocknet  Die  Wirkuiip  der  einzelnen  Extracto  unterscbied 
eich  nur  quantitativ,  das  der  Wurzel  war  am  kräftigsten.  Die  Wirkung  war  bei 
FrftoebsB»  Tsnbea,  HOhoera,  Haudeni  Kataeo,  Ksninehen  aad  lleetsehweinebeii  awsr 
ToUkommen  fibereinetimmeiid,  aber  gans  eatgegeageeetst  der  too  dea  obeagensoa> 
ten  Autoren  angegsbea,  sie  war  eine  narkotische,  die  diu  alten  Angaben  von 
tüdtlicbeii  Vergiftungen  mit  dieser  Ptlanzu  ah  wahr  erscluinen  liisst.  Die  Erregbar- 
keit der  motorischen  seuaiblcu  Nerven  wurde  langsam  und  gaus  aaietzt  noch  die 
Moskelerregbarkeit  berabgesetvt  Ala  die  HaatseuaibtUtftt  Iftogtt  srloeabea  war,  Re- 
spfaration  aad  Circnlatioa  bereits  aufj^eblirt  batte,  reagirte  der  M.  iaebiad.  tob  Wfai- 
terfröscheo,  Vögeln  und  SUugetbieren  auf  electriscben  Heiz  noch  immer  durch  Muskel» 
contraction.  Der  Tod  erfült,'t  «Itirch  Läbmuug  des  Hcspirationsceutruras.  Das 
narkotisch  wirkende  Prinzip  ist  vou  Maru^:  bereite  dargestellt  und  ist  ein  chemisch 

wobl  eliaraeterieirter  Körper,  Aber  den  er  ausführlichere  Mittheiinogen  venpricfat 

R4Mlxl^awikl. 


Von  Htrrn  Projeitor  Litzmann  in  Kid  geht  uim  mit  Bezug  auf  den  Au/ttatz 
de»  Herrn  trofeuar  Balbirttma  im  No.  SO  dea  (M  foiffende  MUtheihrnff  m: 

Als  im  November  1805  in  der  Mengen  Gebäranstalt  die  HäljU  aller  Ent- 
bundenen und  vom  1.  bis  il.  Decembet  wm  4  Entbundenen  3  am  l^uerveralßeber 
erkrankten,  traf  meret  mf  dm  Vanehlag  meinea  damaligen  AuteUnMonie» 
Herrn  Dr.  Maeeelmann ,  die  Anordnung,  das»  bei  denjenigen  Gebärenden, 

bei  welchen  man,  unter  Berück«ichti<juiig  des  am  Ende  der  l^clnrangerschaj't  durch 
eine  genaue  äussere  und  innere  Untersuchung  festgestellten  ßcjundes,  oder  auch 
allein  nach  dan  JBrgebniee  der  im  Beginn  der  QebuH  vorgenommenen  äueeeren 
Vntermchung,  von  dem  Vorhandensein  normaltr  Verhältnisse  und  namentlich  von 
dem  regelmässigen  iAntritt  des  Koyfes  ins  Becken  überzeugt  sein  dürjte,  während 
der  Geburt  die  innere  Untersuchung  gänzlich  unterlassen  und  die  Nac/tycburt  n<tch 
der  C r  e  de' sehen  Methode  entfernt  werden  sollte.  Glücklicher  Weise  konnten 
4  Geburten  der  /{ei/ie  nach  su  Lehandelt  n-crdcn  und  nicht  nur  blieben  diese 
4  Hochnerinnen  gesund ,  sondern  von  lö  innerhalb  der  folgenden  4  Wochen 
EntbundeneUf  die  unter  der  CMntH  wieder  teie  gewöknHekf  auch  per  vaginam 
untersucht  waren,  erlrrankte  nur  Eine  in  der  zweiten  Woche  des  Puerperiums, 
nachdem  sie  bereits  das  Bett  verlassen,  an  einer  mit  24stündiger  J'eviperatursteigerung 
Verbundenen  Uteriidf lutung.  —  äeit  jener  Zeit  habe  ich  auch  öfter,  um  die  Gefuhr 
einer  Infection  abmneenden,  wm  dieeer  Bekandlungttoeiee  einen  e^ft^greiehen  Ge- 
brauch gemachL 

Klnm  ii  i  uik'i  II  tur  <iati  CjcniralbUtt  wolle  man  an  Herrn  Dr.  L.  Kosc-iitbul ,  Ii.  rlin.  i'i  ir  irit hs- 
■tr.  l&3ft.  oaer  ;untcr  Uvisctiliui;  »n  die  VcrlagatumdluDK.  Biirliii.  Unter  ütu  Limicu  'J^.  uurc*«ir«n. 
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X  Rotenthal. 

1870.  fO.  ?»^e|iteml>er.   No.  40« 
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RoLi. KT,  Zersetzungsbilder  der  rothen  Blutkörperchen  (Schluss.)  —  Hobwath, 
sar  WKnneinanition.  —  HRvrsLDBK,  Erjaipelas.  —  ÄnAwüK,  Wirkung  de«  Atro- 

B'ns  anf  den  Angendmck.  —  Skiiatob,  Körperwärm«  bei  Abkfiblong  der  Hmat. — 
AtaiLorr,  Dipbtheriti«.  —  Nbcmahn,  colloide  Entartung  der  Cutii.  —  Rml»» 
VLBiscBi  Btiorption  des  regnliuischen  Quecksilbers.  — 

PiTBBQOiN,  Anomalien  im  Arterienverlauf  in  Besug  auf  die  Behandlung  der 
Anearyinen.  —  Gbakf  s,  Anisometropie.  —  Cabckbor,  Tod  in  Folge  von  Chlor- 
einaihainnf,  ~  RMrntinmgB-StatiBtik  üb  Fimikraieh  im  Jahn  1M8. 


BeMrlgt  zum  Mimpm  Biu  itor  CMndiMekAi 

▼OB 

Dr.  J*  Ciettsteln  In  Breslau« 

Da  ich  durch  meine  plötzlich  erfolgt«  EiDberufung  SQ  den  Fahnen 
verhindert  bin,  eine  bereits  seit  längerer  Zeit  begoODeDe  griiesere 
Arbeit  über  die  Gehörschnecke  druckfertig  zu  maehen,  so  sehe  ich 
mich  veranlasst,  die  hauptsächlichsten  Resultate  meiner  Untersuchung 
vorläufig  zusammenzustellen.  Ich  habe  diese  Untersuchungen  in  den 
letzten  zwei  Jahrer»  im  hiesigen  pathologischen  Institut  unter  der  An- 
leitung des  Herrn  Prof.  Waldkyeu  angestellt  und  theilweise  darüber 
auch  schon  in  der  lunsbrucker  Naturforscherversamrulung  berichtet 
Auch  hat  Herr  Prof".  Walueyek  in  der  demnächst  im  STKiCKEBschen 
Lehrbuch  der  Histologie  erscheinenden  Bearbeitung  dieses  Qegen> 
Standes  darauf  Bezug  genommen. 

Indem  ich  mir  nun  vorbehalte,  sobald  ich  wieder  zu  meiner 
friedlichen  Thätigkeit  zurückgekehrt  sein  werde,  die  auaführlichen 
Auseinandersetzungen,  sowie  Beweise  und  Zeichnungen  eu  meinen 
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Angaben  zu  veröffentlichen,  glaube  ich  nach  meinen  UntersucbuDgen 
folgende  Sätze  aufstellen  zu  können. 

1.  Man  kann  histogenetisch  in  der  Zusammensetzung  der 
Schnecke  3  Gewebsarten  unterscheiden,  die  sich  auch  in  ihrer  phy- 
siologischen Bedeutung  trennen  lassen:  a)  die  aus  Knorpelgewebe 
sich  entwickelnde  knöcherne  Kapsel,  b)  die  aus  embryonaleno  Schleim- 
gewebe  hervorgehende  knöcherne  Axe  mit  der  theils  knöchernen 
theila  bindegewebigen  lamina  spiralis  und  den  bindegewebigen  Wand- 
schichten der  Schneckentreppen  und  des  Schneckenkanals;  c)  die 
epitheliale  Auskleidung  des  Schneckenkanals  mit  der  Endavabreitang 
des  GtthSmeryeo. 

Während  die  Sohneekenkapael  eine  compacte  Knochensob- 
■tau  mit  Knorpelresten  nnd  TerknOcherten  Knorpelkapseln  darstellt 
nnd  sich  wesentlich  Ton  der  Knochensnbstana  des  Felsenbeins  nicht 
nnterscheidet,  aeichnot  sieh  die  Bjiochensnbstans  des  Modiolus  und 
der  Lamina  sphralia  ossea  durch  ihre  spongidse  Beschaffenheit  aus 
ni|d  TerrUh  ihre  ESntwickelnng  aus  dem  embryonalen  Schleimgewebe 
dadurch,  dass  in  den  Höhlen  und  Kanälen  dieses  Schleimgewebe 
auch  bei  erwachsenen  Individuen  pcrsistirt. 

3.  Die  Crista  spiralis  (limbus  laminae  spiralis  Henle)  ist  histo 
genetisch  als  eine  periostale  Bildung  auiaufassen,  die  darch  Wu- 
cherung sich  in  osteogene  Substanz  umwandelt.  Die  in  den  Fur- 
chen der  Crista  liegenden  Körperchen  sind  Epithelzcllen,  die  sowohl 
mit  dem  Epithel  der  REissNER'schen  Membran  als  mit  dem  des  Sulcus 
spiralis  internus  in  directem  Zusammenhange  stehen. 

4.  Die  Membrana  basilaris  besteht  aus  3  Lagen,  einer  oberen 
vestibulären,  dünnen,  streifigen,  cuticularen  Schicht,  einer  mittleren 
structurlosen  Haut  und  einer  mit  zahlreichen  eingestreuten  Spindel- 
zellen verseheneu  und  aus  feineu  Bindegewebsfasern  zusammengeseto- 
ten  tympanalen  Lage. 

5.  Die  innere  Auskleidung  des  Ductus  cochlearis  ist  als  ein 
morphologisch  mannigfaltig  gestaltetes  Epithelstratura  anzusehen,  das 
stellenweise,  wie  auf  der  Membrana  Reissneri,  im  Sulcus  spiralis  in- 
ternus,  auf  der  Zona  pectinata  und  im  Sulcus  spiralis  extemus  ein 
einschichtiges  mehr  oder  minder  cylindrisch  gefimntes  Epithel  bildety 
dagegen  auf  der  Zona  arcuata  einen  eigenthttmlich  gruppirten .  und 
anter  einander  Terbundenen,  theilweise  umgeformten  Epithelselien- 
häufen  darstellt 

6.  Als  Oentrum  dieser  Gruppe  ist  der  Cosn'sche  Bogen  anan- 
sehen,  an  den  nach  Innen  die  innere  Haarselle  und  die  von  Wau>btbe 
sogenannte  KArnersohioht^  nach  Aussen  die  3  Reihen  äusserer  Haar- 
Bellen  sieh  anlehnen. 

7.  Jeder  sowohl  innere  als  äussere  CoRTi'sche  Pfeiler  lässt  • 
zwei  Kerne  erkennen  und  zwar  den  längst  bekannten  Kern,  der  in 
4er  Nähe  der  Fussplatten  li^  und  einen  aweiten  Kern  in  den 
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Köpfen  der  Pfeiler.  An  derselben  Stelle  finden  sieb  Mob,  woraof 
zuerst  Waldryer  aufmerksam  gemacht  hat,  Protop lasmareste,  10  daee 
die  Annahme,  dass  jeder  CoRxrsche  Pfeiler  durch  Verwachsung^  zweier 
£pithelzellen  sich  bildet,  also  eine  Zwillingszelle  ist,  wahrscheinlich 
wird.  Diese  Kerne  lassen  sich  am  deutlichsten  sehen  an  Präparaten 
von  jdngeren  Individuen,  die  etwa  24  Stuodeo  in  sehr  dünner  Cbrom- 
sÄurelösung  gelegen  haben. 

8.  Die  inneren  und  äusseren  Haarzellen  sind  mit  einem  dichten 
Rasen  miissig  langer,  dünner  Haare  besetsti  ähnlich  den  Haaren  von 
Flimmerzellcn. 

9.  Die  äusseren  Haarzellen,  deren  es  bei  den  Säugethieren 
3  Reihen,  beim  Menschen  4  Reihen  giebt,  haben  zwei  Kerne,  einen 
obern  kleinern  und  einen  zweiten  in  der  Nähe  des  unteren  Endes 
der  Zelle.  Nahe  diesem  letzteren  gehen  zwei  Fortsätze  vom  Zellen- 
körper ab,  der  langgestreckte  Basalfortsats  und  der  Phalangenfort- 
tata.  Der  Basalfortsats  theilt  sieb  am  Zetlkdrper  derart  in  swei 
Arme,  dass  er  den  oberen  Kern  wie  eine  Zange  awischen  sieb  fasst. 
Aucb  diese  Zellen  sind  als  Zwillingsaellen  an  betraebton.  Die  Ver- 
scbmelsQDg  ist  bei  Nagern  imd  Fledermkasen  s.  B.  eine  so  Tollstin- 
dige,  dass  eine  Trennung  nar  aaf  Kosten  der  Zellen  erfolgen  kann; 
bei  anderen  Tbieren,  wie  bei  Hunden  a.  B.  sind  beide  Zellen ,  die 
dann  jede  Ar  sieb  kugelÜSnuig  erscbetnen,  leicbter  Ton  einander  an 
isoliien.  Spindelförmige  Zellen,  wie  sie  Deiters  angegeben  und  wie 
sie  nach  ihm  andere  Autoren  bescbrieben  baben»  ezistiren  in  Wirk- 
lichkeit nicht 

10.  An  der  Stelle,  wo  die  Nerven  in  den  Dactns  oocbkaria 
eintreten,  befinden  sich  eine  Anzahl  kleiner,  runder  Zellen,  Waldeteb^s 
Kffrnerschicht.  Es  scbeini  als  treten  die  Nervenfiwem  mit  diesen 
Körnern  in  Verbindung. 

11.  Die  radiären  Nervenfasern  gehen  in  die  inneren  Haarzellen 
über  und  zwar  neben  dem  Basalfortsatz,  so  dass  man  oft  bei  iso- 
Urten  Haarzellen  (aus  Chromsäurepräparaten)  scheinbar  zwei  untere 
Fortsätze  beobachtet,  der  eine  der  BasaÜortsatz,  der  andere  der 
Nervenfortsatz. 

12.  Dieselben  begeben  sich  ferner  zwischen  zwei  innern  Pfeilern 
in  den  Raum  unterhalb  des  CoKTi'schen  Bogens,  durchsetzen  diesen 
Raum  der  Quere  nach,  wie  es  scheint,  stra£f  angespannt  und  geheo 
awiseben  je  swei  äussern  Pfeilern  hindurch  zu  den  äussern  Haarzellen. 
Aueb  in  diese  treten  TarioOse  Nerren£asem  neben  den  Basalfortsfttsen 
ein,  wie  icb  wiederum  an  Gbromslurepräparaten  beobachten  konnte. 
EUn  Eintreten  der  KervenfiMem  in  die  Ctoin'seben  Püsiler  oder 
ein  Umspinnen  derselben  babe  ich  noch  niemals  sehen  kOnnen. 

Id.  Eine  andere  Menrenendigang  als  an  den  Inssern  und  innern 
HMuraellen  und  awar  mittelst  radial  verlaufender  Nervenfasern,  die 
den  mariüoaen  Axenfimro  Mix  ScuuLii'iK'a  entsprechen,  habe  ich 
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bis  jetzt  nicht  constatiren  können.    Uobor  die  von  Max  Schültze, 
Deu  khs,  Löwknbekg  u.  A.  beschriebenen  spiraleo  Fasersfige  behalte 
iob  mir  weitere  Mittheilungen  vor. 
Breslau,  den  21.  Juli  1Ö70. 


A.  Rollet,  Ueber  Zersetzongsbilder  der  rothen  Blutkörper- 
chen.   Untersuchungen  aus  dem  physiologischen  Laborato- 
rium zu  GTat2s. 

(Sdilau  IQ  8. 6U.) 

An  dieie  Vermche  fiber  die  Wirknng  der  ans  der  Eflectrolyta 
des  Bluteerams  hervorgehenden  manniobfaltigen  electronegativen  Pro- 
dacte  aof  die  Blatkdrpercben  des  gewässerten  und  ungewäiserten 
Blntei^  sobliessen  sich  mehrere  andere  Versuchsreiben,  in  denen  (bei 
gleicher  Versaehsanwendong)  die  Wirkungen  gans  bestimmter  Pro* 
dttcte  der  Electrolyse  auf  die  Blutkörperchen  stndirt  wurden.  ' 

Bei  allen  diesen  Versuchen  wurde  in  einer  im  Original  nacb- 
sulesenden  Weise  das  Serum  des  Blutes  durch  die  betreffende  Sale- 
lösnng  ersetzt.  Es  wurden  Versuchsreihen  angestellt  mit:  Qlauber- 
sals  Cl.  Na.,  J.  K.  und  Br.  K.  und  die  an  der  positiven  Electrode 
aufllretcnden  Veränderungen  auf  das  Genaueste  beobachtet  Dass  bei 
Cl.  Na.  und  J.  K.  es  wirklich  Cl.  und  J.  allein  waren,  welche  die 
Blutkörperchen  veränderten,  wurde  durch  Gontrolversuche  mit  CL  und 
J.  Dämpfen  ermittelt. 

Als  übereinstimmendes  Resultat  aller  dieser  Versuchreihen  er- 
giebt  sich,  dass  die  Veränderung,  welche  Säuren,  Ol.,  J,  und  Br.  au 
den  Blutkörperchen  hervorbringen,  andere  sind,  wenn  die  Blutkör- 
perchen sich  im  Serum  oder  in  Salzlösungen  von  einer  bestimmten 
hohen  Concentration  befinden,  als  jene,  welche  durch  dieselben 
Reagentien  hervorgebracht  werden,  wenn  das  Medium,  welches  die 
Blutkörperchen  enthält,  bis  zu  einem  gewissen  Grade  mit  Wasser 
verdünnt  wird.  Im  ersteren  Falle  tragen  die  Erscheinungen,  wie  sie 
sub  I.  skizzirt  sind,  in  hohem  Grade  den  Character  chemischer  Zer- 
setzungen an  sich.  Zweifelhafier  mag  die  Deutung  als  ZersetzuDgs> 
erscheinungen  in  dem  sweiten  Falle  erscheinen.  Theils  schon  durch 
die  Verdflnnung  allein,  theils  durch  die  darauf  folgende  Bänwirkung 
der  Reagentien  treten  an  den  Blutkörperchen  mit  ausserordentiicher 
Constans  Formen  und  Bilder  su  Tage,  die  in  der  That  bereits  an 
besonderen  Deutungen  Veranlassung  gaben.  Es  sind  dies  die  Hbm- 
SBM'HÜBNSFELDT'schen  Bilder  und  die  sub  II.  als  „balkige  Oerinnung*' 
beschriebene  Ausscheidung. 

Letstere  Bilder  allein  hat  BrOckb,  wie  sich  aus  einer  sehr 
sorgföltigen  Versuchsreihe  des  Vf.  ergiebt,  durch  die  Borsäure  er- 
l^alten.  (Nicht  bloss  Borsäure  allein,  sondern  auch  bestimmte  niedere 
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Concentrationeii  von  Gbromsäure,  Picriusäure  uud  Gerbsäure  ver- 
mögen diese  Bilder  hervorzubriugen.)  Stricker  hat  da^^egon,  wie 
Vf.  iiacliwcist,  bei  soinon  Kohlensäure- Versuchen  sowohl  die  IIen'Sen- 
IlÜHNELUT'schen  wie  die  BHLCKEscIien  Bilder  vor  Augen  gehabt  und' 
beide,  wie  sieh  aus  der  obi^'en  Darstellung  ergiebt,  strenge  zu 
sciieidcnden  Erscheinungen  mit  einander  verwechselt. 

Seine  zur  8tiilze  der  BRÜCKE'schen  Theorie  bestirauiten  Argu- 
mentationen beziehen  sieh  sogar  hauptsächlich  auf  die  Hensen-HüH- 
NEKEi.DT'schen  Bilder,  also  auf  eine  ganz  andere  Erscheinung  als  auf 
die,  aus  welcher  Buücke  seine  Theorie  abstrahirt. 

Die  Versuche  Strickers  über  die  Veränderungen,  welche  die  . 
abwechselnd  einem  Strom  von  CO^  und  Luft  ausgesetsten  BludLÖiv 
pereben  erleiden,  wurden  mittelst  einer  wesentlich  verbesserten  Me- 
thode (die  Beschreibung  des  „Gaswechslers*'  ist  im  Original  nachBU- 
lesen)  wiederholt  und  Tielfach  modificirt.  Vf.  stimmt  mit  Stbickeb 
durchans  flberein,  wenn  er  das  Zustandekommen  den  Hensen-HOb* 
HBFBLDT^schen  Bilder  (welche  in  eine  Kategorie  fallen  und  unter  den- 
selben Bedingungen  (CO^  Zufuhr)  verschwinden  und  au  Stande  kom- 
men wie  andere  von  Stsickbb  Cbl.  1869.  164  beobachtete  and  vom 
Vf.  bestätigte  Erscheinungen,  das  Flockigwerden  der  Blutkörperchen 
und  das  Auftreten  bdckeriger  und  wulstiger  Formen)  durch  die  Aus- 
scheidung eines  in  CO«  Idslichen  Körpers  erkl&rt. 

Oben  ist  auch  gezeigt  worden,  dass  dieser  ausgeschiedene 
Körper  unter  dem  £influss  nicht  blos  der  CO2,  sondern  auch  ge^ 
wisser  Verdünnungsgrade  anderer  Säuren  sich  wieder  gleichmässig  in 
dem  Blutkörperchen  vertbeilt  In  der  Cardinalfrage  aber,  ob  es  er- 
laubt ist,  diese  Ausscheidung  und  ihre  Ausgleichung  gleichsam  als 
vitale  Acte  aufzufassen  und  daruuf  die  Annahme  eines  im  lebenden 
Blutkörperchen  vorhandenen  und  von  einem  Gehäuse  trennbaren 
Leibes  zu  gründen,  ist  Vf,  durchaus  entgegengesetzter  Ansicht,  wie 
Stricker  :  Es  erscheint  ihm  dies  völlig  ungerechtfertigt.  Vielmehr 
ist  es  bezeichnender,  diese  Ausscheidung  eines  Theils  der  Blutkör- 
perchensubstanz  einfach  eine  Gerinnung  zu  nennen. 

Liegt  dem  Auftreten  der  ÜENSEN-HÜHNEFELDTschen  Bilder  uud 
überhaupt  den  unter  gleichen  Umständen  auftretenden  ähnlichen  Er- 
scheinungcUj  dem  Flockigwerden,  den  höckerigen  und  wulstigen  For- 
men wirklich  ein  und  derselbe  Process  der  Ausscheidung  eines  in 
COs  löslichen  Antbeils  der  Blutkörperchensubstanz  zu  Grunde,  so 
könnte  man  .diesen  Process  unter  der  Bezeichnung  der  „primären 
Gerionang'^  trennen  von  der  von  diesem  Vorgaug  völlig  verschie- 
den gearteten  Ausscheidung  einer  Sitbstana,  die  nur  aus  Blutkörper^ 
oben  EU  gewinnen  ist,  die  in  einem  bis  su  einem  gewissen  Grade 
verdünnten  Medium  sich  befinden,  und  die  oben  als  „b alkige  Ge- 
rinnung" bezeichnet  wurde. 

Die  Contractionserscheinungeni  welche  das  Auftreten  sowohl  der 
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primären  Gerinnung  wie  der  bajkigen  Geriimurig  begleiten,  können 
wohl  mit  der  Contraction  eines  Fibringerinnsels,  aber  nicht  im  Ent- 
ferntesten mtt  den  lebeodigeu  FormYeränderuDgen  einer  Aruoebe  ver- 
glichen werden.  Boll. 


HoBWATH,  Beiträge  zur  WSnneinamtion. 

Wiearnr  med.  WodwoMfar.  1870.  No.  82. 
H.  fand  «d  Kanincbeiii  welche  er  darch  Bedecken  mit  Eis  und 
Schnee  abktthlte,  neben  einer  bedeutenden  Herabsetsung  der  Pnla* 
freqnensi  eine  LAhmung  der  Herafasern  des  N.  vagus,  welche  bei 
einer  Körpertemperatur  von  23^  C.  weder  auf  Palsfrequens  noch  auf 
Blutdruck  wirkten.  Die  Dftrme  waren  bei  einer  Temperatur  von 
25^  C.  unbeweglich  und  reagirten  nicht  auf  electrische  Reine.  Auf- 
tröpfeln  von  warmem  Wasser  brachte  peristaltische  Bewegungen  her- 
vor, welche  durch  Berührung  mit  Schnee  wieder  verschwanden;  auch 
die  Harnblase  contrahirte  sich  niclu  auf  electrische  Reize.  Die  Ca- 
rotis zeigte  einen  vergrösserten  Durchmesser,  ihre  Wandungen  waren 
bellroth  und  durchscheinend.  Zuklemmen  der  Luftröhre  bewirkte  bei 
einer  Körpertemperatur  von  23"  C.  weder  Krämpfe,  noch  Steigerung 
des  Blutdrucks;  dagegen  bewirkte  Aufblasen  der  Lunge  noch  Ab- 
sinken des  Blutdrucks  und  Veränderutii^  der  Merzschläge.  In  einem 
Falle  bemerkte  H.  nach  Abkühlung  auf  und  Wiedererwärraung 
aut  40*^  C.  Gasblasen  in  den  Mesenterial- Arterien ;  in  einem  anderen* 
fand  er  die  Temperatur  des  aus  der  Carotis  gelasseneu  Blutes  gleich 
der  im  Rectum.  KoaenttuU. 


Hbypkldbh,  Betrag  zur  Lehre  Yom  Erysipelas, 

Barl.  klin.  Wodieoidir.  Mo.  88  n.  88. 
Das  Material  der  Beobachtung  des  Vf.  boten  42  Fülle  von  Ery 
sipelas,  die  im  Militair>Hospitale  von  Zarskoe  Selo  beobachtet  wur- 
den und  sämmtllch  (im  Alter  von  20^30  Jahren  stehende)  Soldaten 

des  dort  garnisoniroDden  Qarderegiments  betrafen,  also  Individuen  mit 
gleichen  Antecedentien ,  gleicher  Beschäftigung,  Kleidong,  Nahrung. 

Zarskoe  Selo  liegt  in  der  Ebene  zwischen  Newa  und  finnischem 
Meerbusen  auf  einem  mässig  erhobenen  Terrain-,  der  Untergrund  ist 
kiesreich,  die  Umgebung  reich  an  Laub-  und  Nadelbolz,  die  hygiei- 
nische  und  medicinal  polizeiliche  Ueberwacbung  ist  vorzüglich. 

Von  Januar  1868  bis  März  1870  kamen  unter  3316  Kranken 
42  Fälle  von  Erysipelas  vor;  dieses  beliei  28 mal  das  Gesicht,  3mal 
das  Gesicht  und  Kampf,  11  mal  Rumpf  uml  (ilieder. 

Der  eigentliche  Ausgaugspunct  des  Erysipelas  war  unter  den 
28  (resp.  31)  Gesichtsruseu  12  mal  die  Nase,  6  mal  das  Ohr,  5  mal 
1  Augenlid. 
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Da  wo  der  AdIms  smr  erysipeUitÖsen  Erkrankung  nacbweidich 
war,  fiuid  sich  13 mal  Absoess  oder  Farankel,  4  mal  Angba,  Imal 
Otorrhoe,  7  mal  eine  Verwnndong  (in  Somma:  in  %  der  Fille  eine 
ZuMmmenhaagstrennung  der  Haat  oder  der  Scbleimliaat};  18  mal 
moMte  lofeotio  nosocomialis  angenommen  werden.  Die  nfthere  Be- 
trachtung dieser  letsteren  Fälle  spricht  dafiSr,  dass  ein  fixes  Genta* 
giam  an  den  Winden ,  Kleidern  der  Aerzte  und  Bedienten ,  an  Ge> 
läthen  und  Initromenten  haftend,  in  der  Luft  suspendirt,  von  einem 
Kranken  sam  andern  getragen,  wieder  Erysipel  hervormft  »lÜr  ist 
es  in  unserem  äusserst  reinlich  gehaltenen  Hospital  vorgekommen, 
als  ob  die  Feldschcerer  in  ihrer  dickwolligen,  nicht  reinlichen  Hospi- 
taluniforra  die  Hauptträger  des  Contagium  wären ,  wie  ich  in  einem 
anderen,  ganz  neuen,  nur  im  Sommer  benutzten  Hospital  den  alten, 
zum  Verband  und  zu  Sectionen  angelegten  Hock  des  behandelnden 
Arztes  für  das  ei^^cntlich  inticirende  Moment  bei  3  schnell  auftretenden 
Erysipelen  zu  halten  Grund  habe." 

Die  kalten  Wiutermonate  und  die  eigentlichen  Sommermonate 
waren  fast  ganz  frei  vom  Erysipel.  — 

Die  Form  der  Rose  war  15  raal  einfach  erythematös,  16  mal 
bullös,  10 mal  trat  Abscessbildung  ein,  3  mal  erfolgte  dauernde 
Drasen-Infiltration,  4  mal  Gangrän  (2  mal  die  Haut  der  Augenlider» 
1  mal  die  der  Wangen ,  1  mal  die  der  Paftella)  3  mal  Erysipelas  mi- 
grans. Die  Oesichtaroee  begrenste  atcb  an  den  Grenslinien  des  Ge- 
•ichts,  oder,  wenn  sie  die  behaarte  Kopf  haat  mit  ergriff:  am  Halse; 
selten  gin^  sie  aof  den  Rumpf  ttber.  Nur  einmal  erfolgte  Uebergang 
▼om  Rumpf  auf  den  KopC 

Stets  war  Fieber  vorhanden;  der  Schttttelfrost  am  Beginn  fehlte 
niemals.  Die  Gehimaffection  trat  wenig  herror. 

Die  Zeitdauer  der  Effloresoens  auf  der  Haut  schwankte  awiseken 
5 — 39  Tagen,  die  der  gesammten  Erkrankung  zwischen  14—120.  — 
Die  Reconvalesoens  deutete  sich  nicht  immer  an  durch  das  Erbleichen 
der  Hautrötbe,  sondern  durch  den  Abfall  der  Temperatur  von  39—41 
auf  38— -36f  durch  Schweissbildung ,  durch  Eintreten  eines  Gefühls 
angenehmer  Ermüdung  an  Stelle  der  früheren  unbehaglichen  Au%e- 
regtheit. 

Die  Heilung  war,  was  Restitution  des  Gesamratbefindens  be- 
trifft, stets  vollständig.  B^i  3  syphilitischen  Kranken  hatte  die 
intercurrirende  Rose  keinen  entscheidenden  Einfluss  auf  die  Heilung. 

Unter  den  42  Fiüleu  kam  nur  2  mal  ein  ausgesprochenes  Ke- 
cidiv  vor. 

Die  Therapie  bestand  in  Bedecken  des  kranken  Thciles  mit 
Watte  und  Leinewand,  Einreibung  von  Camphcröl;  innerlich:  Calo- 
mel  grana  duo,  Campherol  gr.  V4  alle  2  Stunden,  oder  auch  bei  De- 
pression des  Nervensystems:  Spiritus  camphorae  gutt.  5  alle  V4 — i 
Stunde.   Die  Kranken  wurden  stets  isolirt. 
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VI;  legt  Gewicht  darauf,  dass  nach  seinen  Beobachtungen  da» 
Erysipel  stets  nur  Ton  emer  Liaesio  cootinui  sich  entwickelte;  diese 
Zusammenhangstrennung  werde  häufig  Qbersehen  und  dann  spontanes 
Erysipel  angenommen.  Die  jährlich  wiederkehrenden  Erysipele  be- 
ruhen auf  chronischer  oder  aus  permanent  wirkender  Ursache  wieder* 
kehrender  Rhinitis,  Blepharitis»  Angina  etc.  Eine  specifischc  Blut- 
erkrankung nimmt  Vf.  nicht  an.  Es  entwickelt  sich  von  einer  Za- 
sammenbangstrennung  ein  Rothlauf,  wenn  zu  der  örtlichon  Verände- 
rung ein  weiterer  Reiz  hinzutritt;  einen  specifischen  Reiz  (Volkmanm) 
nimmt  gleichfalls  Vf.  nicht  an.    Der  hinzutretende  Reiz  kann  sein: 

1.  Mechanischer  Natur  (Druck  durch  Lagerung  oder  Verband, 
Zurückhaltung  von  Fjiter  durch  frühen  Verschluss  der  Wunde  — 
daher  besonders  häufig  an  Nase  und  Ohr,  weil  bei  der  straffen  An- 
heftung der  Haut  an  den  Knorpel  schon  eine  geringe  Anhäufung  von 
Eiter  einen  erheblichen  Druck  ausübt.) 

2.  Chemischer  Natur  (es  werden  in  Russland  Rubefacientia 
sehr  häufig  angewendet;  der  Reiz  des  veränderteu  Wumlsccrets). 

3.  Physicalischer  Natur  (die  Kälte,  besonders  die  feuchte  Kälte, 
grosse  Feuchtigkeit,  Hitae). 

4.  Ansteckung  (fix  an  Kleidern,  GerlUhen  —  und  in  der  At- 
mosphäre snspendirt). 

Ö.  Blutverderbniss  (Typhus,  Puerperalfieber,  Hydrämie,  Soor- 
bttt,  Mercurialismns,  Pyämie,  gastrische  Störungen  durch  Ezcess  in 
Speise  und  Trank,  schlechte  Wohnung  und  Nahrung,  a.  B.  in  Ge- 
fängnissen). 

Die  Prophylaxis  sollte  diese  letaterwähnten  Momente''  berück- 
sichtigen: jede  Krankenanstalt  sollte  alle  2  Jahre  auf  2>-3  Monat 
gänalich  ausser  Oebrauch  gesetzt  werden. 

Die  therapeutische  Behandlung  soll  hauptsächlich  die  afficirte 
Hautstelle  vor  Insulten  und  Einwirkung  der  äusseren  Luft  schützen; 
zur  Kaltwasserbehandlung  (Volkmann)  mochte  Vf.  sich  im  nördlichen 
Klima  nicht  entscliliessen;  vom  UöUensteinstrich  hat  er  keinen  Nutaen 
gesehen.  PiMM. 


Adamük,  De  Taction  de  l'atropine  snr  la  pression  intraoca- 

laire. 

Ann.  d'Ocul.  LXIH.  mars  Hvr.  iHTii.  108-118. 
A.  bestiiti^'t  die  herabsetzende  Wirkung  des  Atropins  auf  den 
Augendriick.  Er  erkliirt  dieselbe  durch  eine  Contraclion  der  inner- 
halb des  Auges  verlaufenden  Gelasse,  welche  eine  Verminderung  der 
in  der  Augenkapsel  enthaltenen  Blutmenge  und  eine  Verlangsamung 
der  Filtration  aur  Folge  haben  muss.  Die  letstere  konnte  er  indireot 
nschweisen,  indem  er  eine  KanQle  in  die  Tordere  Kammer  einführte 
und  die  Absonderungsgeschwindigkeit  des  Humor  aqueus  Tor  und 
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nach  AtropinetDtrttiifelung  vergUob.  Reisung^  der  Aderhaut,  z.  B. 
durch  Ammoniak,  h«wirkte  eine  Steigciun^  des  Drucks,  abhängig 
von  einer  Steigerung  des  Blutdrucks  in  der  CarotiSi  wie  ein  in  diese 
eingelührtes  Manometer  aeigte.  Versuche  mit  Physostigmin  fahrten 
noch  nicht  au  entscheidenden  Resultaten,  weil  sieb  die  specifi^cho 
Wirkung  des  Alkaloids  von  seiner  einfach  reisenden  nicht  ausein- 
ander halten  liess.  Leber. 


H.  Senatok,  lieber  das  Verhalten  der  Körperwärme  bei 

Abkühlung  der  Haut. 

ViRcnow'e  Arcb.  L.  354—375. 

Vf.  rlohtct  seine  Ausführungen  und  Untersuchungen  ge^en  die 
Si  lilüsse,  welche  LiEBERMEISTBB  aus  seinen  bekannten  Experimenten 
über  Steigerung  der  W"ärmeproduetion  nach  Abkülilun;^  der  Haut 
siioht.  Zuuäc  liit  erscheint  es  dem  Vf.  fraglich,  ob  man  berechtit^t  ist, 
aus  T(  inperaturveräudcrun^'en  in  der  Axelhöhie  auf  gleiche  Vor- 
gänge im  Innern  zu  sehlie-^sen.  Zur  Entsclieltlung  dieser  Präge 
wurde  ein  grosser,  kriiftiger  Mensch  von  24  Jahren  nackt  in's  Bett 
gelegt  und  vollständig  zugedeekt;  nun  wurden  in  AxelhÖhle  und 
Rectum  Theruiüuieter  gelegt  und  die  constante  Temperatur  notirt. 
Darauf  wurde  die  Decke  zurückgeschlagen,  der  Körper  entweder 
durch  blossen  Zutritt  der  Luft  oder  durch  Befeuchten  mit  Schneewasser 
abgekOhlt  und  die  Temperaturen  alle  2  Minuten  notirt.  Die  suro 
Experiment  benutzten  Thermometer  waren  in  Zehntel-Qrade  gctheflt 
und  gestatteten  noch  kleinere  Abweichungen  abauiesen. 

Aus  den  gefundenen  Werthen  in  7  Versuchsreihen  sieht  S.  fol- 
gende Schlosse. 

1.  Die  Temperatur  in  der  Azelböhle  steigt  sofort  um  ein  Ge- 
ringes; die  Dauer  des  Ansteigens  betrug  8—20  Min.,  die  Erbebung 
0,03-0,12ö« 

2.  Nach  4—6  Minuten  langem  Verweilen  auf  dar  erlangten 
Hdhe  ein  continuirliches  Sinken  bis  unter  die  ursprüngliche  Tem« 
peratur  so  lange  als  fiberhaupt  die  Abkühlung  vertragen  und  fortge- 
setat  wird. 

3.  Die  Temperatur  im  Rectum  steigt  nie  unmittelbar  nach  der 

Abkühlung,  sondern  sinkt  meist  um  ein  Geringes. 

4.  Auf  das  Sinken  der  Temperatur  im  Rectum  folgt  meist 
(nach  2—12  Minuten)  ein  unbedeutendes  Steigen  (0,025— 0,067)|  die 
Dauer  des  Ansteigens  6—26  Min. 

5.  Nach  einiger  Zeit  beginnt  die  Temperatur  im  Rectum  zu 
sinken  und  fällt  schlies.slich  bis  unter  die  Norm. 

Zur  Erklärung  dieser  Facta  zieht  S.  lediglich  das  Verhalten 
der  peripherischen  Gefässe  herbei.  Je  nach  der  TempcraturdifFcreuz 
zwischen  dem  abkühlenden  Medium  und  der  Uaut  entsteht  eine 
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iD«br  oder  weniger  etarke  Contraction  der  Hautgefäaee  und  in  Folge 
deasen  eine  WAnneaobäufung  au  der  Peripherie,  welebe  in  der  Tem- 
peraturateigerung  in  der  AebselliQble  ibren  Ausdruck  findet;  diese 
Erwirmung  achreitet  langsam  nach  innen  fort,  daher  die  nachtrftg* 
liebe  Steigerung  im  Rectum. 

Das  definitive  Absinken  der  Temperatur  in  der  Achselhöhle  und 
im  Rectum  verwertbet  S.  gegen  die  LlBBERMElSTERscbe  Aonabtne 
einer  erheblichen  Steigerung  der  Wärmeproduktion ;  die  eingebenden 
Berechnungen  aus  den  LiEBBRMEiSTBft'schen  Zahlen,  welche  nach  Ö. 
zu  gegentheiligen  Resultaten  fähren,  müssen  im  Original  eingeaeben 
werden. 

Als  fernere  Thatsaclic,  welche  rait  den  LiEBEMEiSTER*schen  Re- 
sultaten nicht  in  Einklang  zu  brin^^en  ist,  führt  8.  die  Beobachtung 
an,  daas  es  gelingt,  die  Abkühlung  der  Körperoberüäche  so  einzu- 
richten, dass  die  Temperatur  der  einen  Achselhöhle  steigt,  während 
die  der  anderen  sinkt.  Man  könne  hier  nicht  aunehmen,  dass  die 
Wärmeproduktion  nur  in  der  abgekülilten  Seite  vor  sich  gehe  ;  man 
müsse  den  Zustand  der  Hautgefässe  zur  Erklärung  herbeiziehen. 

Schliesslich  wendet  sich  S.  zur  praktischen  Seite  der  Frage, 
der  therapeutischen  Wirkung  der  Abkühlung.  Die  temperaturer- 
niedrigende und  daher  günstige  Wirkung  kühler  Bftder  bei  fieber- 
haften Krankheiten  lasse  sich  nicht  leugnen ;  wenn  die  LlBBEBHBISTBB- 
sche  Annahme  von  der  gesteigerten  Wärmeprodnktion  richtig  wSre^ 
so  mfisste  ein  kühles  Bad  eher  als  schädliches  Agens  wirken,  mflsste 
die  Temperatur  während  des  Bades  steigen.  LibbbbueUTEB  sieht 
aur  Erklärung  der  günstigen  Bäder  die  Nachwirkung  der  Abkühlung 
herbei,  welche  nach  S.  darauf  surfioksufilbren  ist»  dass  die  abge- 
kühlte Peripherie,  insbesondere  die  Haut,  an  Stelle  des  abkühlenden 
Mediums  tritt.  Natürlich  hängt  dieses  besonders  von  der  Dauer  und 
Intensität  der  vorausgegangenen  Abkühlung  ab.  Sohaltew. 


JSasöiloff,  Üeber  die  Diphtheritiß. 

VimCBOW  s  Arch.  L.  650—666. 

N.  untersuchte  die  localen  Veränderungen,  welche  durch  Impfung 
diphtheritischer  Massen  auf  die  Cornea  von  Kaninchen  und  Hunden 
an  dieser  entstanden.  Die  Folge  war  bald  eine  einfache,  bald  eine 
diphtheritische  Entzündung;  letztere  entstand  um  so  sicherer,  je  frischer 
die  Impfmasse  war.  2 — 3  Tage  nach  der  Impfung  fanden  sich  in 
diesem  Falle  in  der  weiteren  Umgebung  der  inipfötelic  die  Saft- 
kanälchen  mit,  z.  Th.  zerfallenden,  Eiterkörperchen  erfüllt,  die  nächst- 
gelegenen Sallkaniilchen  erweitert  und  vollgepfropft  mit  derselben 
feinküinigen  Masse,  welche  den  Hauptbestandtheil  der  diptheritischen 
Membranen  ausmacht  und  von  N.  als  Pilze  angesehen  wird.  Eine 
gana  gleiche  Masse,  aus  feinsten  bewei^licben  Pünktchen  bestehend, 
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bildet  sich  auf  faulendem  Blut,  gab  aber  bei  der  Impfung  keine 
diphlheritifciclie  Keratitis.  — 

Dairli  die  Untersuchung  frischer  diphtheritischer  Membranen 
der  Kehlko^'t  und  Kachenschleimliaut  kommt  N.  zu  dem  Schluss, 
das8  die  Kntwickelung  jener  feinkörni^jen  (Pilz-)  Massen  das  primäre 
bei  der  Diphtheritis  ist.  Sie  drin^^en  in  und  zwischen  die  £pitbelien, 
in  die  Mucosa  und  Submucosa,  selbst  iu  die  Grundsubstana  des 
Knorpel«  «in,  folgen  äem  Verlauf  der  Lymphgefäöse ,  im  Knochen 
dem  der  HAVBBS'schen  Kanftle,  an  denen  durch  sie  unregelmässige 
Ausbuchtungen,  wie  bei  Garies,  entstehen,  und  veranlassen  Nekrose  des 
Gewebes  theils  durch  directen  Druck,  theils  dadurch,  dass  sie  sur 
Aussobwitsung  eines  (wahren)  Fibrinnetaes  in  die  Gewebe  und  au 
Zelleninfiltration  derselben  Veranlassung  geben.  h.  i^nia^t. 


Keumamm,  lieber  coUoide  Kntartung  der  Cutis. 

AUg.  Wiener  med.  Ztg.  1870.  Mo.  SS. 

Vf.  bat  bereits  früher  auf  einen  rerf^essivcn  Process  der  Cutis 
alter  Leute  aufmerksam  gemucht,  bei  welchem  die  Paserbtindel  der 

Cutis  geschwunden  und  durch  eine  homogene  Masse  ersetzt  sind, 
welche  viel  Aehnlichkeit  mit  coagulirtem  Leim  hat:  von  Nerven, 
Gefässen,  Haaren  und  Hautdrüsen  war  an  solchen  Stellen  Nichts  zu 
entdecken.  In  toto  war  die  Haut  achr  verdünnt  und  das  Präparat 
zeigte  der  Quere  uud  Lün<;e  nach  vielfache  Zerklüftungen,  die,  wahr- 
.  scht'iiilich  Kunstproducte  als  Folge  des  Präparirens,  doch  den  Man>;el 
an  Elasticiiiit  der  Haut  beweisen.  Aehnliche  Veränderungen  haheu 
I^IüüWUH.M  und  BuUL  in  einem  Falle  von  Hypertrophie  und  Clce- 
ration  der  Haut  mit  amyloider  Degeneraliun  beschrieben,  Ü.  Wkber 
in  den  Oefässen  der  Gesichtshaut,  Bäkenspkung  auf  dem  Grunde 
iudurirter  Cbanker.  Diese  Degeuerationen  gehen  von  den  Oefässen 
aus  und  deuten  somit  auf  eine  tiefe  Ernährangstöruug  des  Orga- 
nismus. 

0.  Wbbkb  bezeichnete  diese  glasige  Verquellung  als  byaloide 
Degeneration;  sie  entspringt  nach  Wbbbb  stets  too  den  kleinsten 
Arterien  und  verbreitet  sich  erst  später  auf  die  Parenchjmsellen  des 
Organs.  Es  sollen  suerst  die  Epithelien  der  Arterien  erkranken, 
dann  die  ganse  Arterien  wand,  welche  alles  eigenthfimliche  Gewebe 
▼erliert  und  homogen  wird.  Dabei  wird  das  Lumen  des  Gefilsses 
▼erengt  Später  folgt  die  gleiche  Erkrankung  des  Organ-Gewebes. 
Webek  meint,  dass  bei  (fiesem  Process  das  J'rotoplasnia  selbst  sich 
▼erwandelt;  Ursache  dieser  Verwandlung  seien  gewisse  Stoffe,  die  im  " 
Blute  kriM^^en  und  aunächst  auf  die  Epithelien  der  Blutgefässe  die 
deletäre  Wirkung  ausüben.  Neumank  Iiült  die  Annahme  VVbbek's, 
dass  in  den  Epithelien  dev  Arterien  der  Procet>s  beginne»  noch 
nicht  iUr  geiiQgend  constatirtj  snroal  bei  ähnlichen  Processen  in  an^ 
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deren  Organen  (s.  B.  Oeliirn)  die  Iiitiiua  sich  oft  in  Form  eines 
Buckels  iiacii  innen  gestülpt  finde  als  Folge  des  UmsUndes,  daas 
die  Krankheit  aosaerhalb  der  Intiiua  begonnen  habe. 

Vf.  hat  nun  eine  ähnliche  Degeneration  des  Gewebes  in  einem 
Fall  von  Elephantiasis  Oraecoruiu  beobachtet:  die  Cutis  ist  verdickt, 
der  Fapillarkoi  per  bedeutend  horvor<;ewölbt.  Das  Gewebe  der  Cutis 
ist  verdi{in<^t  durch  kleine  Zellen  (die  durch  Essigsäure  nur  wenig 
aufquellen)  nur  stellenweise  findet  man  noch  fibrilläres  Bindegewebe; 
auch  das  Fettgewebe  ist  zu  Grunde  gegangen.  Ausser  jenen  kleinen 
Zellen  trifft  man  grössere  Colloidkugeln;  an  den  oberen  Schichten 
des  Corium  finden  sich  solche  Kugeln  in  grosser  Zahl  an  einander 
gedrängt,  im  übrigen  Gewebe  mehr  zerstreut.  Ausserdem  zeigen 
sich  starke  Bündel,  die  von  unten  nach  aufwärts  gehen  und  als 
hypertrophische  platte  Muskelfasern  erkauut  werden.  Die  Wollhaare 
sind  überall  ▼orhanden;  die  Talgdrfisen  sind  meist  au  Qrande  ge- 
gaugen,  aber  es  finden  sieh  dafiir  Jweitd  Bälge,  [gefüllt  mit  verhorn- 
ter £pidermis  und  ▼etrocknetem  Sebum.  —  Der  Beschreibong  ist  ein 
Holssohnitt  beigegeben.  Pinoiw. 


KuiDFLEiscfi,    Zur  Frage  von  der  Eesorption  des  regulini- 

schen  Quecksilbers. 

Arch.  f.  Deraiatologie  u.  Syphilis.  187a  III.  S.  p.  809—316. 

R.  hat  seine  sorgfältigen  Versuche  ausschliesslich  mit  Ungt.  einer, 
gemacht;  er  wollte  endgültig  feststellen,  ob  bei  den  Inunktions-Curen 
reguliniscbes  Quecksilber  in  die  Haut  eindringt  oder  niclit.  Ov£fi- 
BECK  hatte  nach  seinen  Versuchen  (1861)  die  Frage  bejaht,  aber  er 
hatte  die  Fehlerquellen  nicht  genügend  vermieden;  er  hatte:  „bei 
Kaninchen,  Katzen,  Hunden  eine  Stelle  an  Schenkel,  Brust,  Bnuch 
oder  Kopf  glatt  rasirt,  dieselbe  mit  grauer  Salbe  eingerieben  und 
dann  durch  einen  festen  Verband  Fürsorge  gotrotfen,  dass  die  Thiere 
nicht  daran  lecken  konnton";  thatsüchlich  war  das  Lecken  nicht  ge- 
nügend verhindert  und  das  Quecksilber  gelangte  per  oa  in  den  Körper 
und  OvEKüKCK  konnte  es  daher  in  den  Faecus  leicht  nachweisen. 

R.  benutzte  als  Einreibungsstelle  die  Ohren:  die  Cutis  an  ihnen 
ist  zart,  das  Unterhautgewebe  fettlos  und  die  Befestigung  der  Haut 
auf  dum  nicht  nachgiebigen  Ohrknorpel  erleichtert  das  reinliche  Ab- 
prUpariren.  R,  manipulirte  su,  dass  er  die  Unterflächo  der  Cutis  zur 
mikroskopischen  Untersuchung  auf  den  Objektträger  brachte,  ohne  sie 
mit  einem  Instrument  zu  berühren ;  —  und  er  kommt  za  dem  Schluss^ 
„dass  auch  nicht  ein  sichtbares  Queoksilberkftgelchen  die  Epidermis 
dnrcbdriugt  oder  in  die  HaarsMcke  und  Talgdrfisen,  welche  gans 
durchsichtig  und  frei  liegen,  eindringt.''  Die  Quecksilberkfigelobeni 
die  durch  das  Verreiben  auf  der  Haut  ausserordentlich  viel  feiner 
werden,  als  sie  vorher  in  der  Salbe  gewesen,  haften  an  der  Ober* 
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flftche  der  Hornschiclit  und  drinf^^en  nur  soweit  zwischen  die  Zellen 
der  letzteren  ein,  als  durch  die  beginnende  Abblälterung  offene 
Spalten  zwischen  dieser  entstehen  d.  h.  etwa  bis  zur  drittäussersten 
Zellenlage.  Das  Rete  Malpighii  bleibt  völlig  frei;  natürlich  auch  das 
CUtane  und  subcutane  Bindegewebe. 

Vf.  luaclit  auf  2  Fehlerquellen  der  mikroskopischen  Untersuchung 
aiifnicrksau) :  Blomberg,  der  Quecksilbersalbe  in  die  V'ordei  ai  uiijaut 
von  Leichen  eingerieben  hatte,  prüparirte  die  eingeriebene  Stelle  ab, 
spannte  sie  auf  und  trocknete  sie:  —  beim  darauf  folgenden  Auf- 
weichen der  Schnitte  bleiben  aber  viele  Luftbläschen  iu  allen  Theilcn 
des  Präparats  hängen,  welche  um  so  leichter  für  Querksilberkügcl- 
chen  genonimeii  werden  kSnnen,  je  kleiner  sie  und.  Femer  bleiben 
auch  bei  dem  sorgfältigsten  Abwaschen  der  Haut  mit  Seifenwasser 
kleine  QuecksilberkQgelchen  in  jenen  Farchen  siteen,  welche  die  als 
Qmppen  vereinigten  und  als  solche  protuberirenden  Hautpapillen  von 
einander  trennen:  an  Flichenschnitten,  die  nach  der  Oberfläche  ver* 
laofeui  erscheinen  daher  . diese  in  den  Forchen  befindlichen  Kügel- 
eben  scheinbar  im  Gewebe  der  Cutis  selbst  steckend. 

R  untersuchte  weiterhin  die  Durcbgftngigkeit  der  Schleim- 
haut für  Quecksilberkügclchen:  er  führte  kleine  Portionen  ungt.  ei- 
ner, in  den  Conjunktivalsack  eines  Kaninchens  und  schloss  die  Lid- 
spalte durci)  (  iDige  Knopfnäthe.  Ks  entstand  starke  Conjunctivitis 
mit  bedeutender  Eito  absonderung.  Dabei  emulgirte  sich  der  leichter 
schnieUbare  Th6il  des  Fettes  der  Salbe  zu  /ahlloseu  Oeltröpfcben, 
welche  mit  den  Kiterkörperchen  und  dem  Schleime  des  Sekrets  zu 
einem  milchweissen,  flockigen,  fadenziebenden,  Rchltipfrigen  und  sehr 
voluminösen  Gerinnsel  zusammentraten.  Von  diesem  Gerinnsel  wurden 
die  zurückgebliebenen  Schollen  des  festern  Theiles  des  Fettes  der 
Salbe  umhüllt;  in  diesen  Schollen  befand  sich  gewöhnlich  das  Queck- 
silber, welches  zu  einer  Anzahl  grösserer  Kugeln  zusammengelaufen 
war.  —  Die  Conjunctiva  war  gerotbet  und  geschwollen,  doch  nirgends 
ihres  epithelialen  Ueberzuges  beraubt;  auf  der  Cornea  fand  sich  eine 
scharf  umschriebene,  milchweisse  Opazität.  Das  Auge  wurde  nun 
sorgfältig  gereinigt  und  dann  enucleirt,  das  Präparat  in  Gljcerin- 
Qummi  getränkt,  in  Alkohol  erhärtet  und  dann  die  Schnitte  mit 
stark  lichtbrechenden  Menstruen  (Glycerin,  Harz)  behandelt  Bs  fand 
sich  weder  hi  der  Gcnjonctlva,  noch  in  der  Cornea,  noch  in  den  be- 
nachbarten Lymphdrüsen,  Muskeln,  Fett  etc.  ein  Quecksilberkft- 
gelchen.  — 

Die  Versuche  wurden  nun  an  der  Darm  Schleimhaut  fortgesetst: 
m&ssige  Mengen  von  ungt  einer,  wurden  mit  Kartoffeln  und  Brot 
gemischt  und  damit  Meerschweinchen  und  Kaninchen  gefUttert ;  die 
Hälfte  der  Thier«  starb  aiemlicb  schnell ;  die  übrigen  brachten  es  auf  6—21 
Tage,  magerten  sehr  ab  and  starben,  ohne  anflfllllige  Symptome  von 
Quecksilber*  Vergiftung  m  aeigen.  Die  Sektion  ergab  konstant  fol- 
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g«iide  Befunde:  im  Blmddftrm  viel  dankelgrUner  balbflOssiger  Koth; 
die  Qaecknlberkngelii  von  aaffoUender  Grösse  and  mit  einer 
Kruste  von  sehwaraem  Oxydul  bedeckt,  welebe  ihnen  ein 
glanzloses,  unrcgelmässig  eckiges  Aussehen  gab;  auch  in  den  fester 
geformten  Kothballen  im  unteren  Abschnitt  des  Darmes  fand  sich 
Quecksilber.  Die  Schleimhaut  war  hyperämiscb,  ccchynio- 
tisch,  geschwellt,  auf  der  Faltenhöhe  mit  zahlreichen 
dipbthe  ritischen  Geschwüren  bedeckt,  welche  stellenweise 
bis  in  die  Muscularis  eindrangen.  In  den  mesenterialen  Lymphdrüsen 
fanden  sich  Queck silb('rkü{j;elchen,  die  Lymphdrüsen  selbst  erheblich 
verkleinert,  die  Lynilipkorperchen  in  ihnen  zum  Tlioil  in  fettig-kör- 
nigem Zerfall  bcgrifl'en.  R.  deutet  letzteren  Heftind  lol^M  ndermaassen: 
„Ich  denke  mir,  dass  die  kleinen  Men^'en  von  Sublimat, 
welche  fort  und  fort  an  der  Oberfläche  des  Quccksilber- 
küpelchens  {i^ebildct  werden  (Voit)  die  Zellen  der  Um- 
gebung tödten  und  ihren  f  e  1 1  i  g  -  k  ör  n  ig  e  n  Zerfall  veran- 
lassen." Die  Quecksilbnrkügelchen  waren  somit  von  der  Darm- 
schleimhaut  in  die  zugehörigen  Lymphdrüsen  gelangt,  aber  sie  drangen 
nicht  weiter  vor;  in  Blut,  Leber,  MilS|  Lungen,  Qebirn  fand  R. 
Nichts  von  ihnen.  In  die  LymphdrQsen  waren  sie  durch  dieLjmph- 
gefässe  gelangt,  welche  durch  die  diphtheritiscbe  Zerstörung  der 
Schleimhaut  geöffbet  worden  waren  j  aber  in  den  DrQsen  blieben  sie 
liegen  gleich  den  gröberen  Farbekörnern  beim  Tfttowiren. 

Die  Durchgfingigkeit  der  serösenMembranen  prüfte  R.  am 
Peritoneum :  er  machte  einen  Bauchsebnstt  und  iUhrte  kleine  Mengen 
ungt.  einer,  ein.  Die  Quecksilberkügelcben  waren  bei  der  spftteren 
Untersuchung  in  mässiger  Menge  durch  die  (von  Recklinghausen 
entdeckten)  grösseren  Stomata  in  das  diaphragmatischc  Lympbgefäss- 
nctz  eingedrungen;  aber  nicht  in  andere  Organe.  Nur  im  Hoden 
fanden  sich  hirsekorngrosse  und  noch  grössere  KQgelcheni  welche 
durch  den  offenen  ductus  inguinalis  in  die  tunica  vaginalis  propria 
testis  hinabge!an^i:t  waren.  Die  Peritonitis  hatte  einen  zirkumskrip- 
ten Charakter:  das  Fett  der  Salbe  wird  nilmählich  gänzlich  resorbirt, 
das  Quecksilber  ballt  sich  zusammen,  das  Protoplasma  der  Zellen, 
welche  zunächst  der  Obeifläche  des  Quecksilbers  sich  befinden,  stirbt 
ab  und  die  Zellen  lösen  sich  zu  re.sorption-^falii:;rni  Detritus  auf;  nur 
gleicht  beim  Peritoneum  die  massenhafte  Anbildung  n<  uer  Zellen  den 
entstandenen  Vei  lust  wieder  ans,  welcher  Wiederersatz  bei  den  Lymph- 
drüsen des  Mesenterium  nicht  eintrat. 

Das  regulinische  Quecksilber  dringt  somit  weder  in  die  äussere 
Haut,  noch  in  die  Schleimhäute,  noch  in  die  serösen  Häute,  sobald 
die  Oberfläche  derselben  unverletst  ist.  Hingegen  dringt  es  ein  in 
offenstehende  LymphgefUsse  und  in  den  Boden  fressender  Geschwüre. 
Auf  letalerer  Thatsache  beruht  wohl  der  ganstige  Einfluss  der  grauen 
Salbe  auf  indurirte  Qescbwflre.   Die  kleinsten  Quecksilberkügelcben 


Digiiized  by  Google 


639 


dringen  gleich  feinen  Nadeln  in  den  Rand  und  den  Boden  des  Ge- 
schwürs, lösen  die  nächsten  Zellen,  regen  aber  in  den  anstossenden 
gesunden  Theilcn  eine  erhöhte  Thätigkeit  an,  so  dass  das  Infiltrat 
aufgelöst  wird  und  an  Stelle  des  harten  atonischen  Geschwürs bodens 
eine  reichlich  wuchernde  Granulationsfläche  entsteht.  Pincua. 


Hleluere  IHUtlieiliuigeu. 

PfiTHEQUiN,  Memoire  sur  quelques  qm  d'anevrysmes  tnuimfttIqiiM  du 
pli  da  coade  compliqu^  d'anoDiftlies  aiWielles,  et  snr  les  in- 
dactions  qn'on  *peot  en  tirer  pour  U  Chirurgie  op^ratoire.  L*Diiieii 
m4A.  1870.  No.  »9,  «t,  64,  74. 

Da  die  Anfttomen  von  Fach  die  Auomalien  des  Arterlenvcriatifes  weseotlieh 
all  Cariona  und  oicbt  vom  practisch  operativen  Standpnncte  bebaudeln,  »o  bringt 
P.  aas  seioer  Erfabrang  Fälle,  in  deoen  der  anomale  Verlauf  von  Pulsadern  bei  der 
opwaüm  Bshaiidlnaf  Ton  kuwrjnom  8ebwicrigkdlMi  gebotan  hat  la  dem 
•nten  Falk,  der  snr  Autopsie  kam,  baadaHa  m  sieb  am  «iaaa  Att,  dar  ia  dar  Ifitta 
dea  Obararmes  yon  der  Brachialarterie,  die  fibrigcut  weiterhin  sieb  nofmal  rerhielt, 
sieb  abxweigte  und  im  Grande  deoselben  in  das  Aneurysma  mündete  und  7.n  Nach- 
blutuogea  Veranlassung  gab.  Der  Tod  erfolgte  durch  ein  eingetretenes  Erysipel. 
P.  ariilirt  daraaf  Ar  die  doppelte  Uatarblndang  oberhalb  aad  onterbalb  das 
Saekea,  aaalBtt  aar  oberhalb  la  der  Cantiaaitit  dea  Geßtsses  eine  Ligator  aasalegaa, 
ohne  dass  er  es  fflr  erforderlich  hielte,  jedesmal  den  Sack  zu  «tpalfen,  ein  Verfahren, 
das  immerhin  bedenkliche  Zuftille  herbeifnhren  kann.  Man  muss  dabei  trotzdem 
mit  der  grössteu  Vorsiebt  verfahren,  und  die  Möglichkeit  abnormer  Verhältnisse  des 
ArMeovailaafiM  im  Aoga  behalten.  Br  berieblek  darauf  Aber  aiaen  Fall  ans  lefaier 
Pvaads,  in  dem  er  Um  saAbreBda  Arlsria  freigelsgt  bau«.  Diaaelba  eiseUan  kleiaer, 
als  gewOhnlieb  aad  ihre  Conpression  hob  die  PuUationen  im  Aneurysma  nicht  anf. 
Es  gelang,  in  der  Tiefe  der  Operationswunde  einen  zweiten  ntUrkeren  Stamm  zu 
ffihteo  und  freianlegen,  und  erst  die  gleicbaeitige  Comprossion  beider  machte  jene 
Pnbafleoaa'  ▼ersehwinden,  and  naebderüalerbiadnag  danalbea  bsiltsdaa  Aneurysma. 
Er  ist  der  Uebenaafnag,  daas  es  rieb  in  diesem  Falle  am  eiae  der  oUgaa,  sar 
Autopnio  gekommenen  analoge  Anomalie  bandelt.  Weiter  wird  ffie  Frage  Ober  die 
aweckmäasigste  Operattoasweiae  der  Aneurysmen  diaentirt.  Gihda. 


Alfrkd  Graefe,  Scheinbare  Perversion  des  Gesetzes  über  concomi- 
tireudo  AblcukuDgen  bei  gewissen  Foriuen  von  Anisometropie. 
Areb.  f.  Ophtb.  XVL  1.  p.  104-lIi. 

Bai  dem  gewöbaHehea  eauoamitlraadaa  Sebielea  aad  bei  der  InsoMdeaB  der 
Rr.  iaterai  ist  die  secundäre  Ablenkung  des  genundon  Auges  während  der  Fixatioa 
des  kranken  der  primären  Ablenkung  des  üchieieudcu  gleich;  unter  besonderen  Uro- 
atäuden  kann  aber  dieses  Oesetx  eine  Ausnahme  erleiden,  so  daas  die  Ablenkung 
beider  Augen  vandiedta  stark  auafällt,  ja  sogar  die  entgegeogeeetata  Siditnag  aa- 
niauBf.  Weaa  almliah  eia  •Anga  bjpermalropiieht  das  aadere  emmetropiaeh  oder 
myopisch  ist  und  gleichzeitig  Inaufficienz  der  Interal  besteht,  so  wird  bei  der 
Fixation  des  letzeren  Auges  die  Insnfficienz  der  Interni  eine  Ablenkung  des  ersferen 
unter  der  deckenden  Hand  zur  Folge  haben;  fixirt  aber  das  hypermetropische  Auge, 
m  ▼«raalasst  die  stlrkere  Aeaommodationsanstreogung  eiaea  veraMbrtsa  Impals  sar 
Ceavargeaa,  nad  es  wir  daher  ja  aadi  der  Batfinnuag,  ia  waleber  geaaben  weidea 
soll,  das  aieht  flxireada  aqrapisehe  oder  emmetroplsdm  Anga  nnlsr  der  deekeaden  Read 


Digitized  by  Google 


640 


entweder  mir  einen  geringen  Orad  von  Diverpenz  annehmen,  oder  «elbst  convergeut 
gerichtet  sein.  Bei  ungleicher  Refraction  beider  Augen  muas  daher  die  Stellung 
jedes  derselben  iür  sieb  unter  der  d«ekend«n  Band  geprfill  wardan.  Ltber. 

Cb.  A.  Cakobron»  Death  from  inbalatioii  of  Gblorine  Om.  Dublin  Qoar- 

tarly  Jonrn.  1870.  XCVIL  116-117. 

Von  drei  Matrosen ,  welche  nuf  einem  Schiffe  in  einem  Räume  gtv<rhlafen 
hatttni,  wo  Fttsser  mit  Chlorkalk  („chloride  of  lime")  standen  und  ihren  Inhalt  zum 
Tbeil  antleart  battin,  «urdm  twat  an  Morgan  eomatSi,  der  dritte  todt  gaftraden. 
Bai  diasam  argab  dia  Obdoetion  blaasa  OaMebtaflrbnng,  arwaitarta  Pnpillan,  Bebanm 
vor  dem  Monde,  Znngc  und  Zahnfleisch  blass,  wie  gableiuht,  stellenweise  ihren  Kpi- 
UieliibercngR  beraubt.  Die  Uronchien  blutigen  Schaum  enthaltend,  gerüthct;  in  dem 
rechten  Herzen  viel  dttiiklea  Blut,  im  Uebrigen  nicht!;  Abnormes.  Die  durch  Druck 
auf  die  Lungen  am  den  BronoMan  antfoarta  Flüssigkeit  ball^  daatllehan  Chlorge- 
meb,  abanao  dia  fliniTentrikal,  niebt  ober  dia  Organa  dar  BottabbOble.  Dar  Magon 
war  ganz  leer,  wahrscheinlich  durch  vorangegangenes  Erbreeben,  denn  nnf  dMtt 
Boden  fand  sieb  Mageninhalt.  C.  glaubt,  dass  dur  Tod  durch  Einathmnng  von 
Cblor  erfolgt  sei.  Doch  ist  auffallend,  dass  die  Fässer  sum  Tbeil  verkoblt  waren 
nnd  daaa  in  dam  angan  Sefalalniiim  wSbraod  dar  Nndifc  In  ^pom  klalnaa  Ofan 
Panar  gebrannt  batia,  dewan  Baaab  nIebt  doreb  einen  Sobomilein ,  aondem  imA 
tim  Oalftinng  in  der  Decke  entwaidion  mtMila.  Beaaior. 

Statititique  du  recrutcmout.     Arcb.  g^u.  de  m«^d.  1870.  Juillet  p.  116-117. 

Bi  aolHen  im  .T  1888  in  Fnwkrtiah  lOCMXW  Mann  Ar  dne  Landbaar  und 
dia  Marina  ausgebe'  u  werden.  Dia  bei  der  Mutemng  der  Ueataltnagipfliditigen 

seitens  der  Milttair-Medicinal-Bebördc-n  gefiaiduneu  Daten  bezuglich  die  allgemeine 
Rüstigkeit  rcflp,  die  verschiedenen  Urüiido  dur  DienstunbranchbaEkeit  enthalten  ein« 
zelue  Angaben,  die  allgemeiu  bekannt  zu  werden  verdienen. 

Eil  aiun  Jabra  1867  betrug  du  Minimnfanania,  welaboa  lir  die  Bakmten  ver^ 
langt  wurde,  156  Canlbnebre«.  Fflr  die  Bekrutirong  von  1868  batta  man  dBaieo 
Minimalmaass  um  1  Centim.  herabgeaetst  Bs  wurde  dadurch  nach  Angabe  des  Be- 
richts die  Zahl  der  Miiitairpflichtigen  erheblich  vergrössert.  Iiidess  allzu  beträchtlich 
kann  dieser  Zuwachs  wühl  nicht  gewesen  sein,  da  im  Ganzen  in  einer  Qrösse  von 
165—167  Centim.  eiefa  vorfanden  6,617  Mann!  158—160  Centim.  11,747  Mannt 
161—168  Centim.  16,146;  164-166  Centim.  18,185;  167—166  Cenihn.  14,671; 
170-172  Centim.  10,888;  178-175  Centbn.  5,585;  176-178  Centim.  8,407;  IT»-»! 
Centim.  899  Mann. 

Die  Zahlen  über  181  übergeben  wir,  da  im  Gänsen  uur  einige  hundert  Mann* 
aobaften  in  dieae  Kategorie  geb6rten.  Nur  bemerken  wir  »nr  Orientirnng,  daia  daa 
Minimalmaaaa  im  norddentsebeo  Bunde  5  Farn  1  Zoll  batrXgt  =s  160  Centim. 

Von  den  gesammten  Gestellungspflichtigen  leigten  Acne  chronica  s.  roMcem 
151,  Tinea  271,  Calvities  und  Alopecic  487,  Lepra  und  Elephantiasis  28;  andere 
chronische  üautkraukheiteu  230.  —  Blind  auf  einem  Auge  waren  943.  —  Au  auge- 
boranar  Taubbeit  litten  188,  an  erworbener  884. '  —  An  organiseban  Leiden  dea 
Hanene  und  der  grosean  Gafllase  685.  —  An  Hernien  8888.  —  An  Unbranehbarkait 
der  oberen  Gliedmaassen  durch  angeborene  Fehler  235,  dureb  erworbene  510;  der 
unteren  Gliedmaassen  281  und  451.  Ausserdem  an  Abmagertinp  und  Contractur 
1145.  —  Au  Epilepsie  264.  —  An  Creüuismus,  Idiotismus,  Imbezillität  04ö;  au  Geistes- 
atdmng  188.  —  An  allgemeiner  eonaülutioneller  Babwidbe  14O0O. 

Im  Gänsen  kamen  nur  Geatelhing  185^000  Manu;  davon  waren  unbraoeh' 
barj»7.00q.  Ptaeii». 

KtanmäiÖBreii  für  daTCentralbUU  woDe  man  w  BetfB  Dr.  L.  BoteBihaT7~Barlia,  Medriehs^ 
sw*.  tu«.  oiUr  (uater  Beiscbiau)  an  die  Verlacshandhug,  B•rita^  Dater  daa  Uadaa  Mt,  »ütm^W 

▼«rta«  vmlTQfVaTHTra'aiiMlldlärito^  iUraana  taTBarito. 
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M»-  oad  SMhngiitvr.  fM  |ud  Fo«Un»uJfn 

für  die 

medicinischcn  Wissenschaften. 


Unter  Mitwlrkaof  tob 
L.  IcnMUi  TL  Leber  wU  C  Weitfhal 
ledigirt  von 

J.  Rosenthal. 

1870.  il»  »eptember>  No.  4L 

InlMlItl  WoLFP,  innere  AroUtüfltnr  der  Koocbeo.  —  DtTTWAR,  Beizbarkdt 
der  centripeUlen  Rückenmarksfasern.  —  Volk  mahn,  Hjrdrarthros  steifgebalteow 
Gelenke.  -  Lbbrb,  Aoomaliea  des  Farbeosians  bei  Amblyopie.  —  BothBi  Car- 
boUäure  geg^en  Phthiti«  und  Oipbthititia,  —  8lOiiO«D,  0itlielw  BebaiidlQay  d«r 

RacheDaffectionen.  — 

Hyrtl,  praecorncales  Genia»  am  Mensclienangw.  —  LupinBi  Temperattir  der 
Neugeborenen.  —  Dtbri  kil,  Retraction  der  Fingerbeugemaskela.  —  Politebb, 
Krampf  der  Muskeln  der  Tuba  Eustachi!.  —  Kot  R,  Bronchitis  croopoWL  —  T,  Pl»« 
TBNROFRB,  CbolerB  auf  Malta  ond  Uokzo.  —  Wilson  Fox,  BahuidliiDf  dM 
BbeamatismRa  mit  Iwltttn  Bid«rii.  —  ▼.  StttMQBB,  BeiDhaltnilf  de«  lIimdM  M 
tjrpbil.  Affeetioneo. 

J.  WoLFF,   Lieber  die  innere  Architectur  der  Knochen  and 
ihre  Bedeutung  für  die  Frage  vom  Knocbenwacbsthoni. 

ViBCHOW's  Arch.  L.  389—460.  Taf.  X.— XII. 

In  einem  bekannten  classiachen  Aufsatze  (die  Architectur  der 
Spongiosa  Reichert's  &  dü  Bois-Reymond'b  Archiv  18G7  (Cbl.  1868, 
p.  102)  hatte  üekmann  Meyeb  den  Nachweis  gefUhrt,  dass  die  An- 
ordnung der  Spongiosa  der  Knochen  keineswegs  eine  regellose  und 
willkürliclie  sei,  wie  man  bisher  annahm,  sondern  dass  derselben 
eine  bestimmte,  regelmässige  und  für  jede  Körperstelle  eigcnthümliche 
Anordnung  zukomme,  und  wie  eben  diese  Anordnung  in  den  sta- 
tischen und  mechanischen  Verhältnissen  der  einzelnen  Knochen  be- 
gründet sei. 

An  diese  Arbeit  von  Meter  knüpft  W.  an,  um  derselben  eine 
Reihe  der  wichtigsten  Ergänzungen  hinzuzufügen  sowie  um  mehrere 
sehr  interessante  Schlussfolgerungen  aus  ihr  abzuleiten,  die  für  die 
Entscheidung  der  altcu  Streitfrage  vom  Koochenwachsthum ,  ob  das- 
selbe interstitiell  oder  vom  Periost  aus  vorsieh  gehe,  von  fundamen- 
taler Bed«atang  m  werden  beetimmt  sa  lem  aeheinen. 

VIU.  JahrfUf.  4t 
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Wourp,  innere  ArdiltMliir  dar  Knoehen. 


Ein  iUr  die  vorliegende  Frage  sehr  wichtiger  Paoct,  die  höchst 
interessante  Entdeckung  des  Mathematikers  Culmann  (die  graphische 
Statik.  Zürich  1866),  dass  die  architectonische  Anordnung  der  Spon- 
giosa  in  gewissen  Knochen  ^&nz  mit  den  theoretischen  Linien  der 
graphischen  Statik  übereinstimmt,  war  von  Herm.  Meyer  nur  ganz 
flüchtig  berührt  worden.  W.  hat  es  übernommen,  den  Nachweis 
dieser  üebereinstimmung  des  Aufbaues  der  Spongiosa  mit  den 
Zug-  und  Drucklinien  der  graphischen  Statik  in  erschöpfender  Weise 
zu  führen,  sowie  die  für  diese  Verhältnisse  nothwendif^en  Grundsätze 
und  Lebren  der  graphischen  Statik  in  einer  sehr  dankonswerthen  Er- 
örterung dem  mediciniöchen  Publikum  näher  zu  bringen. 

W.  beschränkt  seine  ganze  Darstellung  ausächlicsslich  auf  ein 
einziges  Beispiel,  auf  die  Verhältnisse,  welche  am  oberen  Ende  des 
menschlicbeQ  Oberschenkels  stattfinden.  Die  Anordnung  der  Plätt- 
eben der  Spongiosa  wird  Auf  dat  Genaaeste  beeebrieben.  Wir  ver- 
siebten darauf,  anob  nur  in  gans  dllgeineinem  Zuge  dieselben  au 
re|Nrodaeiren,  da  sie  ebne  einen  Hinweis  auf  die  sebr  scbönen  pboto- 
graphiiehen  Abbildungen  der  Pr&parate  (dieselben  wurden  in  der 
Weise  bergestellt^  dass  frisebe  Knoeben  auf  der  Hasebine  flir  j^eii- 
beinsigerei  in  mOgUebst  feine  sog.  Fournierbltttter  sersftgt  wurden; 
auf  diesen  stellen  sieb,  nachdem  der  MarkselleninbaU  durcb  einen 
kräftigen  Wasserstrabi  entfernt  ist,  die  Plittchen  der  Spongiosa  als 
Bilkeben  oder  Säulen  dar  und  es  wird  dadurch  eine  gana  besonders 
frai^ante  Darstellung  der  Üebereinstimmung  mit  den  Linien  der 
'  grapbisoben  Statik  eraielt)  docb  so  gut  wie  unyerständlicb  bleiben 
würde. 

Als  Herm.  Mbtee.  seine  Präparate  (einfache  Durchschnitte  der 
getrockneten  Knoeben  in  der  naturforschenden  Gesellschaft  su  Zürich 
demonstrirte,  bememerkte  CoLMAMN  sofort,  dass  die  spongiösen  Bälk- 
chen  genau  in  denselben  Linien  aufgebaut  seien,  welche  die  Mathe- 
matiker in  der  graphischen  Statik  an  Körpern  entwickeln,  die  ähn- 
liche Formen  haben  wie  die  betreflfcnden  Knoeben  und  ähnlichen 
Kraftentwickelungen  ausgesetzt  sind  wie  diese.  Er  zeichnete  nun 
einen  Krabn,  d.  h.  einen  gebogenen  zu  lieben  oder  Tragen  von 
Lasten  bestimmten  Balken,  dem  er  die  ungefähren  Umrisse  des  oberen 
Endes  eines  menschlichen  Oberschenkels  gab  und  bei  dem  er  eine 
den  Verhältnissen  beim  Menschen  entsprechende  Belastung  annahm. 
In  diesen  Krahn  Hess  er  unter  seiner  Aufsicht  von  seinen  Schülern 
die  sog.  Zug-  und  Üruckliiiicn  cinzeiclmeu  und  es  ergab  sich,  dass 
diese  Linien  iu  allen  Puncteu  dieselben  sind,  welche  die  Natur  am 
oberen  Ende  des  Oberschenkels  durch  die  Richtungen ,  welche  sie 
den  Knochenbälkchen  gegeben,  in  Wirklichkeit  ansgefilhrt  bat. 
W.  reproducirt  diesen  CuLMANN'schen  Krabn  und  steUt  daneben  eine 
genaue  Skisae  der  in  der  Spongiosa  des  oberen  Obersobenkelendes 
durchgeführten  Pllttebensysteme.    Die  Üebereinstimmung  beidsr 
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Zdehoungen  ist  b  der  That  ^ne  Qbemsdiende.  So  ToUkommen 
iflt  dieselbe,  dass  am  oberen  finde  des  menschltohen  Obersehenkeb 
KnocbensubBtana  ansscbliessliob  nur  in  den  RiehtuDgen  der  matbe* 
matisohen  Druck-  und  ZugUnien  vorbandeni  dass  der  Knochen  also 
aiissobliesslieh  in  Druck-  und  Zaglinien  aafgebant  ist 

Auf  die  schönste  Weise  erklSrt  sich  ans  der  mathematischsa 
Theorie  die  spongidse  Natur  des  Knochengewebes  ttberhaupt.  Nur 
an  den  Stellen ,  wo  in  der  Construction  die  Zug-  und  DraekKnien 
▼orhanden  sind,  wo  also  die  Zog-  und  DruckkrAfte  wirklich  in  Bo> 
tracht  kommen,  ist  KDochensubstaDz  vorbanden.   In  den  Zwischen- 
räumen, dort  wo  in  der  Construction  die  Zug-  und  Drocklinien  nicht 
vorhanden  sind ,  fehlt  auch  die  Knochensubstanz.    Sie  ist  in  der 
That  dort  auch  vollkommen  überflüssig.   Denn  die  mathematische 
Theorie  lehrt,  dass,  wenn  es  möglich  sei,  dass  ein  Körper  wirklich 
aus  einzelnen  gebogenen  Stäben  und  Bändern  in  den  Zug-  und 
Drucklinien  (Spann ungstrajectorien)  aufgebaut  werden  könne,  dieser 
Körper  eine  ebenso  grosse  Belastung  aushalten  könne,  als  wäre  er 
solide.    Es  folgt  hieraus,  dass  z.  B.  bei  einem  soliden  Krabn  oder 
bei  einem  soliden  Träger  in  der  That  nur  diejenigen  Tbeile  der 
Materie  in  Betracht  kommen,   die  in  der  Richtung  der  Spannungs- 
trajectorieu  liegen,  alle  übrigen  Theilc  hingegen  als  träge  Materie, 
die  bei  den  Leistungen  des  Trägers  in  keiner  Weise  in  Betracht 
kommt  und  also  als  eigentlich  überflüssig  anzusehen  sind.  Dieses 
Princip,  das  die  neuere  Mechanik  auch  allniälig  bereits  in  der  Praxis 
zu  verwirklichen  sich  bemüht  (der  PAüLYsche  Brückenträger  beruht 
z.  B.  darauf)  ist  für  den  Aufbau  des  Knochens  einzig  und  allein 
maassgebend  gewesen.    Bei  dem  Knochen  ist  durch  dieses  Princip 
mit  einem  Minimum  von  Materialaufwand  die  zweck mässigste  Form 
eneicht  worden.   In  dem  Aufbau  des  Knochens  sehen  wir  gleichsam 
ein  mathematisches  Problem  gelöst  und  practisefa  in  einer  Webe 
durchgeführt,  wie  die  neuere  Mechanik  es  kaum  annähernd  vermag. 
Es  ist  äusserst  interessant,  den  von  W.  angeführten  PäULi'schen 
Brflckenträger  mit  dieser  Leistung  au  vergleichen,  die  die  Natur  beim 
Aufbau  des  Knochens  vollbringt  Während  die  Ungeftgigkeit  des 
Materials  dort  dem  Ingenieur  nur  gestattete,  awei  Zug-  und  Dmek> 
balken  wirklich  aussulBhren ,  während  die  übrigen  durch  Faebwerk 
ersetst  werden  mussten,  war  die  Matur  mit  ihrem  auf  das  Vollkoai- 
menste  gefttgigen  Material  keiner  Beschränkung  in  Besug  auf  die 
Ansahl  der  in  Wirklichkeit  auszuführenden  Zug-  und  Drucklinien 
unterworfen.   Die  Anzahl  der  Bälkchen  im  oberen  Ende  des  Femor 
ist  einzig  und  allein  von  der  Grösse  der  Belastung  abhängig  gemacht, 
ist  eine  Function  desselben  (bei  grösseren  Säugethieren,  wo  auch  die 
Belastung  eine  grössere  ist,  sind  mehr  Bälkchen  ausgeführt  wie  beim 
•Menschen)  sodass  mit  Nothwendigkeit  sich  die  Anschauung  efgiebti 
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dait  die  Art,  in  der  der  Knoeheo  aiiiQs^l>*ut  i^t,  in  der  Tbat  Mch 
die  einsig  mögliche  Architectnr  desselben  ist.' 

£ine  bis  lur  absolatesten  EvideiiB  die  Theorie  bestiUigeiide 
Thatsache  wurde  in  Folgendem  gefunden.  Ans  den  Priudpien  der 
graphischen  Statik  ergab  sieh  die  Folgerung,  dass  die  Spannunga- 
trajectorien  sich  stets  rechtwinklig  schneiden.  An  allen  Präparaten 
find  W.»  als  er  sie  auf  dieses  Postulat  hin  einer  neuen  Untersuchung 
unterwarf,  diese  gesuchte  Thatsaohe  in  der  prügnantesten  Weise  be- 
stttigL 

ßine  zweite  sehr  inieressante  Thatsache,  die  sich  ebenfalls  aus 
der  CcLMANN'scben  Construction  ergab,  ist  die,  dass  am  Schaft  des 
Kuochens  die  Zug-  und^DruckliDien  alle  uacb  aussen  liegen,  währttid 
die  Aze  gaos  frei  bleibt  £s  begreift  sich  hieraus,  warum  der 
Knochen  in  der  Mitte  eine  grosse  Markböhle  hat.  Das  Material  ist 
nicht  an  einer  willkürlichen  Stelle  gespart,  sondern  an  Stellen,  wo  es 
überhaupt  überflüssig  sein  würde. 

Ebenso  ergiebt  sieb  aus  dieser  raathematischen  Betrachtungs- 
weise speciell  aus  der  Cur.MANN'schen  Construction  mit  zwingender 
Nothwendigkeit,  dass,  wofür  auch  nicht  unwesentlich  rein  anatomische 
Gründe  geltend  zu  machen  sind,  das  compacte  Knochengewebe 
nichts  anderes  ist  wie  eine  zusammengedrängte  Spongiosa.  In  der 
compacten  Region  des  Knochens  sind  die  Analoga  der  dichten  und 
parallelen  Anfangsthcile  der  Trajectorieii  zu  suchen,  und  die  einzelnen 
Schichten  des  coinpacLen  (jefüges  müssen  als  directe  Fortsetzungen 
und  Stützen  entsprechender  Bälkchen  der  Spongiosa  betrachtet  wer- 
den. Der  alte  strenge  Unterschied  zweier  Substanzen  im  Knochen, 
einer  spongiösen  und  einer  compacten,  ist  hiermit  hinfällig  ge- 
worden. 

Bei  dem  aweiten  Theii  der  Torliegenden  Arbeit,  bei  den  Folge- 
rungen, die  sich  aus  der  inneren  Architectur  der  Knochen  für  die 
Frage  vom  Knochenwachsthnm  ergeben,  brauchen  wir  nur  kurz  au 
Terweiien.  W«  weist  nach,  dass  in  jedem  Lebensalter,  ja  sogar  schon 
beim  Foetus  stets  dieselbe  Anordnung  der  Knochenplättchen,  die  die 
mathematische  Einsicht  uns  fiberhaupt  als  die  einaig  mOglicbe  be* 
trachten  gelehrt  hat,  als  constant  vorhanden  ist,  dass  die  innere  Ar* 
cbitectur  der  Knochen  in  allen  Lebensaltern  ein  geometrisch  ähnliches 
Bild  darbietet,  dass  im  Verlauf  des  Wachsthums  jedes  einzelne  Par- 
tikelchen des  ganzen  Gebildes  in  genau  proportionaler  Weise  an  der 
VergrÖsserung  des  Ganzen  Antbeii  nimmt. 

Es  lässt  diese  wichtige  Thatsacbe  nur  eine  Deutung  ZU|  dass 
die  Theorie,  die  ein  Wacbsthum  der  Knochen'  nur  oder  doch  anm 
grössten  Tbeil  durch  Juxtapposition  entweder  vom  Periost  oder  von 
den  knorpeligen  Epiphjsen  aus  (Jous  Uunteb  und  FlodIUMS)  ge- 
schehen Hess  und  die  die  Passivität  des  Knochengewebes  sowie  die 
völlige  statische  Gleichwerthigkeit  aller  einaeUien  Partikelchen  des 
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KtM>chens  zu  notbwendigen  Voranssetzun^en  hatte,  nothwendig  eine 
gnindfiUflcbe  ist.  Alles  Läog^en-  nnd  alles  Dickcn-Wachathnm  der 
Knochen  geschiebt  vielmehr  gans  Muischliesslich  durch  Intussiisceptioiii 
eine  Ansicht,  die  von  W.  zum  grossen  Theil  schon  mit  ebendenselben 
Gründen  in  diesen  Blättern  unterstützt  wurde  (Cbl.  1869.  849). 

An  diesem  mathematischen  Resultat  vermögen  weitere,  seien  es 
microscopiache,  seien  es  oxperimcntcHo  Untersuchungen,  nichts  mehr 
zu  iindern.  Diesen  liegt,  wie  W.  sagt,  jetzt  niclit  mehr  die  F>age 
nach  dem  Ja  oder  Nein,  sondern  nur  nach  dem  Wie?  des  intersti- 
tiellen Wachsthums  vor,  und  jedes  etwaige  Ergebniss  dieser  F'or- 
schungen,  was  für  die  Appostion  zu  sprechen  schiene,  würde  jetzt 
gegen  mathematische  Wahrheiten  Verstössen.  BoIL 


C.  DiTTMAR,  Ein  neuer  Beweis  für  die  Reizbarkeit  der  cen* 
•tripetalen  Fasern  des  Rückenmarks. 

Ber.  d.  «lolii.  Gw.  d.  Wiai.  Malli.-pliji.  CL  187a  18-4a 
Wfthrend  durch  FiOK  a.  A.  die  Frage  nach  der  Reiibarkeit 
der  Vorderstränge  des  Rfickenmarkes  wieder  aufgenommen  worden 
iat,  versncht  D.  auf  Veranlassung  von  C.  Ludwig  die  Reisbarkeit 
der  centripetaleo  Fasern  des  Rückenmarks,  der  sog.  „ftsthesodischen 
Sobstans"  durch  die  Beobachtung  der  Blutdrucksveränderongen  fest- 
snstellen,  welche  nach  v.  Bbzold,  Lov£n  und  Aap  reflectorisch  auf 
jede  sensible  Reizung  folgen.  Zum  Versuche  dienten  ourarisirte  Ka- 
ninchen, deren  Vagi  nicht  durchschnitten  waren,  so  dass  auch  immer 
Bttgleich  reflectorische  Aenderungen  der  Pulsfrequenz  eintreten  konn- 
ten. Unterhalb  der  gereisten  Stelle  musste  natürlich  das  Mark  durch- 
schnitten werden,  um  die  unmittelbare  Reisung  der  Gefilssnerven  un- 
wirksam zu  machen. 

Reizung  des  Markes  hatte  unter  solchen  Umständen  immer  er- 
hebliche ürucksteigerungen  zur  Folge;  wurde  der  centrale  Rücken-  • 
markastumpf  in  eine  vordere  und  hintere  Hälfte  i^espalten,  so  hatte 
Reizung  des  vorderen,  im  Duras.icke  lic^^cndcn  Theiles  meist  eine 
stärkere  Wirkung  zur  Folge,  wahrscheinlich  wegen  gleichzeitiger 
Reizung  der  sehr  empfindlichen  Dura  selbst.  Schon  die  Eröflfnung 
des  Durasackes  bewirkt  eine  beträchtliche  Steigerung  des  Druckes. 
Wurde  aber  der  centrale  Stumpf  des  durchschnittenen  Rückenmarkes 
auf  eine  Strecke  weit  der  Hinterstrimge  und  des  gröbsten  Theils  der 
Seitenstränge  beraubt,  einige  vorderen  Wurzeln  durchschnitten,  und 
das  80  präparirte  Stück  enipurgehobeu  und  isolirt,  so  bewirkte  Rei- 
zung des  so  präparirten  Stumpfes  stets  erbebliche  Druoksteigerung. 
Schwache  eteetrische  Ströme ,  Streichen  mit  einer  Nadel  u.  dergl. 
gaben  betrAchtliche  Wurkungen,  während  momentane  meehanische 
Reise  oder  ein  einselner  Indnotionsschlag  unwirksam  blieben.  Eben- 
so waren  heftige,  plötalich  wirkende  ebeniisoho  Retae  nnwirksam, 
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während  lohwächere  Lösani^en  (5%  KaIiIauge)i.Druck8teigening  Ter* 
arsachten.  Beisoog  der  Vorderstränge  blieb  stets  anwirksam,  die 
SeiteDstränge  und  die  Hinterstränge  allein  gaben  Drucksteigeraogy 
doch  war  diese  geringer,  als  bei  Reizung  des  ganzen  Stunapfes. 

Aus  diesen  Ergebnissen  lässt  sich  der  Schluss  ziehen ,  dass  im 
Rückenmarke  auch  abgesehen  von  den  eigentlichen  sensiblen  Wur- 
zeln Fasern  vorhanden  sind,  welche  durch  mechanische,  electrische 
und  chemische  Reize  erregt  werden  und  diese  Erregung  zur  Medulla 
obloDgata  fortleiten  können,  wo  sie  auf  das  Centrum  der  vasomoto- 
rischen Nerven  reflectorisch  Ubertragen  werden.  Die  Angabe  v.  Be- 
SiOLD's,  dass  jene  Uebertragung  durch  Vermittelung  des  Sensoriums 
geschehe,  bestätigte  sich  nicht.  Allerdings  sah  auch  D.  nach  Ab- 
tragung der  Grosshirnhemisphären  zuweilen  die  ReiJexe  ausbleiben; 
in  diesen  Fällen  fand  er  aber  den  Durasack  prall  mit  Blut  gefüllt, 
und  nach  Entfernung  des  Blutes  war  die  Reizung  wieder  wirksam. 
WalinnheinHoh  wirkte  der  Druck  des  ergossenen  Blntäi  lihmend  auf 
das  Rttekenmark. 

Die  Wirknngen  sensibler  RückenmarksreiBang  anf  die  Pols- 
freqneni  sind  seliwankend.  Man  kann  ebensowohl  Besohleonigung 
als  Verlangsamnng  oder  auch  gar  keine  Wirkung  beobaobten.  Leta- 
tersa  sah  D.  besonders  in  den  Fitten,  wo  wegen  ausgiebiger  künst- 
licher Athmung  schon  hohe  Polsfrequens  bestand,  and  er  erinnert 
an  das  vom  Referenten  nachgewiesene  Ausbleiben  auch  anderer  Re- 
flexe im  Zustande  der  Apnoe.  Bowethsl. 


B.  Volkmann,  Ueber  den  Hydrarthros  steif  gehaltener  Ge- 
lenke. 

Berlin,  klio.  Woeheasohr.  1870.  No.  80  o.  ftl. 

Die  oft  wahigeniHnmeDe  Erscheinung^  dass  nach  der  Heilung 
der  Fracturen  der  unteren  Extremität  eine  leichte  Entzündung  des 
Kniegelenks  eintrat,  welche  die  Oebrauchsfähigkeit  des  Gliedes  noch 
für  längere  Zeit  hinderte  —  pflegte  man  durch  die  Annahme  zu  er- 
klären, dass  die  Entzündung  sich  von  der  Bruchstelle  aus  in  das 
Gelenk  fortgepflanzt  oder  dass  das  Trauma,  welches  die  Fractur  ver- 
aniaast,  auch  das  Knie  getroffen  habe. 

Bei  einer  sorgfältigen  Beobachtung  der  einschlagenden  Fälle 
nahm  V.  wahr,  dass  ein  solches  Kniegelenksleiden  auch  unabhängig 
von  einer  voraufgegangenen  F'ractur  eintrat,  sobald  die  Patienten  ge- 
DÖthigt  gewesen  waren,  lange  Zeit  hindurch  die  Extremität  in  ge- 
streckter Stellung  unbeweglich  zu  halten.  Es  entstand  in  diesen 
Fällen  ein  acuter  Hydrarthros  mit  grosser  Neigung  zum  Uebergang 
in  die  chronische  Form,  zuweilen  mit  erheblicher  Neigung,  an  recidl* 
▼iren.  Das  Gelenk  schwillt  plötzlich  an,  gewöhnlich  unter  Schmersen; 
erhöhte  Temperatur  gewöhnlich  nicht  vorhiuideD.  In  £Mt  allen  FftUen 
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erfolgte  Ergass  io'b  Oelenk  anmittelbar  nach  dem  BewegQDgsversnch: 
die  lange  Babe  bedingte  eine  gewiue  Rigidität  der  Gelenkkapael^ 
der  Bewegungsrersoeb  ist  ein  Trauma,  swar  ein  schwaches  aber 
doeb  ausreicbeod,  am  in  dem  sehr  disponirten  Gewebe  als  Entifin- 

duDgsreiz  zu  wirken.  Die  Untersuchungen  von  Teissier  und  BoNNBT 
haben  gelehrt,  dass  die  blosse  Unbewegliobkeit  eines  Gelenks  erheb- 
liobe  Veränderungen  in  demselben  hervorrufen  kann:  die  Synovia 
wird  spärlich  abgesondert,  die  Kapsel  schrampft,  die  Sjnovialhaai- 
sinns  verkürzen  sich,  zuletzt  treten  Synecbieen  an  den  Qelenkflächen 
eiOi  die  nach  Atrophie  und  Bindegewebsmetamorphose  der  Knorpel 
in  den  schwersten  Fällen  zu  knöcherner  Ankylose  führen.  In  den 
leichteren  (für  die  vorliegenden  Fragen  wesentlich  in  Betracht  kom- 
menden) Fällen  fanden  BoNNET  und  TeissieR  leichte  Blutergüsse 
in  der  üelenkhöhle  oder  in  dem  Gewebe  der  Synovialis,  oflFenbar 
Folge  der  stattgefundenen  Bewegungen  und  der  dabei  eingetretenen 
partiellen  Gewebszertrümmerungen. 

Für  die  Therapie  folgt  aus  Vorstehendem,  dass  in  den  schwe- 
reren Fällen  von  Hydrarthros  die  Compression  der  Gelenkgegend 
abwechseln  tnuss  mit  planmässig  angestellten  passiven  BeweguogeD, 
um  allmählich  die  freie  Beweglichkeit  wieder  herzustellen. 

Die  Beobachtungen  über,  die  Wirkung  der  Immobilisation  aaf 
die  £mäbrungs2U8t&nde  der  Synovialhaut  babao  einen  hoben  tbera- 
peuttsoben  Wertb  flir  die  cbronisoben,  fungdsen  Oelenkentafindongen. 
Bei  ibnen  iaii  wenn  Heilang  oder  batriebtlicbe  Besserung  sebon  ein- 

•  getreten,  die  Kapsel  gescbrampft,  nnnacbgiebig,  yerdiekt  aber  anob 
ingleiGh  sebr  seUenreiob,  gefilssreicb  und  daber  in  böebstem  Grade 
reisbar.  Der  Verlauf  sobsber  Entsendungen  ist  obroniseb  und 
reicb  an  Beddiyen :  man  scbob  dieselben  bisher  gern  auf  Becbnmig 
der  SU  Grunde  liegenden  skropbulOsen  Djskrasie;  aber  diese  Dys- 
krasie  kann  nur  die  Qualitlt  und  die  GrOsse  der  Beaetion  bedingen: 
die  nächste  Ursaebe  der  jedesmaligen  Entzündung  oder  der  jedes- 
maligen Steigerung  derselben  ist  ein  mechanisch-traumatischer  Antass. 
Die  festen  Contentiv- Verbände  sind  daher  für  die  leichteren  Fälle 

*  nicht  ohne  Bedenken:  der  practische  Takt  moss  fsststellen,  wann  in 
jedem  einseinen  Fall  passive  methodische  Bewegungen  an  ihre  Stelle 
SU  treten,  resp.  mit  ihnen  abzuwechseln  haben.  So  lange  V.  die 
dironisch  fungösen  Gelenkentzündungen  der  Hüfle  und  des  Kniees 
nur  mit  festen  (Gips-  oder  Kleister-)  Verbänden  behandelte,  sah  er  in 
keinem  einzigen  schweren  Fall  die  volle  Restitution  der  Gelenkbe- 
wegung eintreten ;  seitdem  er  jedoch  die  Gewichtsbehandlung  anwen- 
det, hat  er,  namentlich  für  das  Hüftgelenk|  oft  eine  gana  freie  Be- 
weglichkeit nach  der  Heilung  ersielt.  Firnes. 
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Th.  Leber,    Ueber  das  Vorkommen  von   Anomalien  des 
Farbensinns  bei  Kranklieiten  des  Auges,  nebst  Bemerkungeu 
über  einige  Formen  von  Amblyopie. 

Ärch.  f.  Oplitil.  XV.  1.  26-107. 

Dio  vorliegenden  MittheiluDgen  besiehen  sich  baaptaäcblich  auf 
die  bei  amblyopischoD  Erkrankungen  vorkommenden  Störungen  det 
Farbensinns,  während  die  bei  anderen  Augenkrankheiten  gefundeneo 
nur  fragmentarisch  berücksichtigt  werden. 

Die  zur  Prüfung  des  Farbensinns  benutzte  Methode  bestand 
meistens  einfach  in  der  Anwendung  farbiger  Papiermuster.  Die  Me- 
thode gestattet  zwar  keine  genaue  Analyse  der  speciellen  Art  der 
Farbenstörung,  erlaubt  aber  wenigstens  rasch  und  bei  einer  grösseren 
Zahl  von  Kranken  festzustellen,  ob  überhaupt  eine  Anomalie  vorhan- 
den und  welchen  Grades  sie  ist.  In  einer  Reihe  von  F'iillen  wurde 
ausserdem  eine  genauere  Prüfung  mit  dem  Spectroscop,  dem  Farben- 
kreisel und  dem  RoSE'schen  Farbenmesser  angestellt. 

Die  zuerst  von  Benedikt  beobachtete  Häufigkeit  der  Farben-  • 
blindheit  bei  Sehnervenatrophie,  über  deren  Vorkommen  auch  schon 
aus  der  vorophthalmoscopischen  Zeit  einzelne  Angaben  vorliegen, 
wurde  bei  der  Untersuchung  einer  grösseren  Zahl  von  Fällen  voll-  ji 
kommen  bestAtigt:  die  Farbenblindheit  ist  ein  fast  constan* 
ies  Symptom  der  Sehoervenatrophio. 

£fl  ist  einerlei,  ob  die  Atrophie  primär  oder  nearitischen  Ur- 
■prang«  ist;  auch  bei  der  darch  glaaeomatöse  Exceration  und  durch 
chronische  Chorio-Retinitis  hervorgebrachte  Sehner ?enatrophie  kommt 
Farbenblindheit  vor,  doch  warde  von  ietsteren  noch  keine  genügende  . 
Zahl  von  FäUen  in  Beaug  anf  die  Hiojlgkeit  des  Vorkommena  unter- 
aneht  ' 

Bei  primärer  Seknervenatrophie  kann  Farbenblindheit  in  jedem 
Stadium  nnd  hei  jedem  Grade  der  Sehstörong  auftreten.  Häufig  be- 
steht zwischen  dem  Grade  beider  Störungen  ein  gewisses  Verhältniss; 
doch  können  beide  auch  mehr  oder  minder  unabhängig  von  einander 
sein,  so  dasa  eine  hochgradige  Farbenstörung  sich  mit  geringgradiger  * 
Amblyopie  paart,  und  umgekehrt.  Sehr  selten  fehlt  erstere  gänalich 
und  immer  nur  bei  geringeren  Graden  des  Leidens.  , 

Als  Prodromaierscheinung  trat  die  Farbenblindheit  nur  selten 
auf  und  nie  als  erstes  und  einaiges  Symptom,  wohl  aber  einige  Male 
zugleich  mit  leichter  Amblyopie  schon  vor  dem  Auftreten  von  Qe-  ^ 
Sichtsfeld beschränkung  und  von  Entftlrbung  der  Papille.  Da  sie 
ausser  bei  Atrophia  n.  opt.  auch  bei  gutartiger  Amblyopie  vorkommt, 
so  folgt  aus  ihrem  Auftreten  allein  noch  nicht,  dass  es  sich  um  be* 
ginnende  Sehnervenatrophie  handelt. 

Von  früheren  Beobaelitern  wurde  schon  in  eini;::^en  Fällen  dar- 
getban,  dass  die  Farbenstörung  als  Kothblindheit  zu  betrachten  war. 
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Ob  Mfserdem  im  AnfaDgsstaäimn  «uch  Grünblisdheit  Torkommt 
(wofilr  einig«  Beobaehtongen  so  sprechen  soheioen)  oder  eine  Com- 
binatioD  tod  Roth-  und  QrQnbUndbeit»  Iftsat  VI  ▼orlftnfig  debinge- 
•teilt  Eine  Verkürsong  des  rothen  Endes  des  Speotroms  war  in 
einigen  darauf  hin  untersuchten  Fällen  nicht  nachzuweisen.  In  spä- 
teren Stadien  handelt  es  sich  aber  sicher  um  mehr  als  einfache  Roth- 
blindheit, indem  allmälig  die  gesammte  Farbenwahrnehmung  bis  auf 
die  für  Blau  und  auletst  auch  für  dieses  erlischt. 

Bei  vollkommener  Farbenblindheit  bleiben  immer  noch  ausge- 
sprochene Helligkeitaunterscbiede  zwischen  den  verschiedenen  Farben 
Burfick,  ähnlich  wie  für  das  normale  Auge  bei  stark  herabgesetzter 
Beleuchtung,  üoberhaupt  besteht  zwischen  der  Farbenempöndiing 
bei  Schnervenatrophic  und  der  des  normalen  Auges  bei  geringer 
Beleuchtung  eine  f^rosse  Aehnlichkeit. 

Eine  weitere  Analogie  mit  dem  physiologischen  Verlialten  ergiebt 
sich  aus  der  zuweilen  vorkommenden  Verbreiterung  der  peripherischen 
Zonen  von  Rolhbliiidheit  und  von  vollständiger  Farbenblindheit, 
welche  in  viel  geringerem  Grade  beim  normalen  Auge  vorkommen. 

Der  Sehnervenatrophie  mit  Gesichtsfeldbeschräukung  und  fort- 
schreitender Amaurose  gegenüber  steht  die  centrale  Amblyopie, 
bei  welcher  die  Gesichtsfeldperipherie  frei  ist  und  welche  meist  einen 
gutartigen  Verlauf  nimmt. 

In  manchen  FiUen  betrilft  die  Sehstörang  aasschiiesslich  das 
Centnün  des  Oesiebtsfeldes  und  bewirkt  hier  eine  Herabsetsnng  der 
Sehsehftrfe  nnter  das  MiTcau  der  nächst  anstossenden  normal  geblie- 
benen Zone  der  Peripherie;  hierdarch  entsteht  ein  sogenanntes  cen- 
trales Scotom.  In  anderen  Fällen  lässt  sich,  wenigstens  dorcb 
Prttfiing  der  Sehschärfe»  kein  Scotom  abgrensen,  entweder  weil  die 
Affeotion  selbst  sich  in  allmälig  abnehmendem  Orade  anch  näcb 
der  Peripherie  verbreitet  oder  weil  die  Herabsetzung  der  Sehschärfe 
im  Gentram  an  gering  ist.  Im  letateren  Falle  fahrt  sehr  hänfig  die 
FarbenprUfung  zum  Nachweis  des  Scotoms;  man  findet  dann  an  einer 
meist  nemlich  scharf  begrenzten  centralen  Partie  des  Gesichtsfelds 
eine  ausgesprochene  Farbenblindheit!  während  die  Peripherie  davon 
ganz  frei  sein  kann. 

Wenn  kein  Scotom  vorhanden  ist,  bei  der  einfachen  Am> 
blyopte  mit  freiem  Gesichtsfeld,  ist  der  Farb«isinn  in  der 
Regel  normal  (unter  21  Fällen  bestand  nur  3  mal  ausgesprochene 
und  3  mal  leichtere  Farben blindheit,  gleichmassig  über  das  Gesichts- 
feld verbreitet).  Der  ophthalmoscopische  Befund  ist  meistens  ne^'ativ 
oder  beschränkt  sich  auf  ganz  leichte  Anomalien ;  es  gehören  hierher 
die  Mehrzahl  der  Amblyopien  durch  Missbrauch  des  Alkohols,  auch 
Tabaks  und  anderer  toxischer  Mittel.  Die  Prognose  ist  meistens 
günstig,  wenn  den  ätiologischen  Momenten  Rechnung  getragen  wer- 
den kann. 
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Beim  cen  tr  al  en  S  oo  to  m  pflegen  nhoo  etwae  maoifestere  ophtha!« 
moscopische  Verftuderungen  Torhanden  au  Bein.  (Eb  handelt  sieh  hier 
natfirlich  nicht  am  solche  centrale  Scotome»  welche  darch  eineVerftndemng 
der  Netshant  an  der  Macula  bedingt  aind,  sondern  nm  em  Sehnerven* 
leiden.)  Zuweilen  besteht  eine  leichte  TVObung  der  Netzhaut  In  der 
Umgehung  der  Papille,  selten  ausgesprochene  diffuse  Retinitis  aber 
ohne  ScbwelluDg  der  Papille;  weissliche  Trübungsstreifen  längs  der 
Gefässe  des  Sehncrvonquerschnittes,  hie  und  da  kleine  Blutungen, 
ferner  nach  einiger  Zeit  fast  constant  weissliche  Entfärbung  der  Fa- 
pille,  die  sich  aber  auch  in  den  späteren  Stadien  fast  immer  auf 
deren  äussere  tlälfte  beschränkt.  In  Bezug  auf  die  Functionsstörung 
kann  man  folgende  Fälle  unterscheiden:  1.  das  Scotora  ist  nur  durch 
Prüfung  des  Farbensinns  nachweisbar  und  die  Fnrbenblindheit  be- 
schränkt sich  auf  das  Scotom,  2.  das  Scotora  ist  auch  durch  die  ge- 
wöhnliche Methode  der  Gesichtsfeldprüfung  zu  erkennen,  sonst  wie 
bei  1.,  3.  ausser  einer  hochgradigen  Störung  des  Farbensinns  im 
Scotom  zeigt  auch  die  Peripherie  des  Gesichtsfelds  eine  solche  Stö- 
rung aber  geringeren  Grades.  Zuweilen  ist  alsdann  die  periphere 
Farbenblindheit  von  dem  Scotom  durch  eine  ringförmige  normale 
Zone  getrennt,  4.  es  findet  sich  in  der  Peripherie  ausser  Farben- 
blindheit auch  eine  Undeutlichkeit  des  exceiitrisclien  Sehens,  wodurch 
der  Uebergang  zur  eigentlichen  Sehuervenatrophie  gebildet  wird. 

Nicht  selten  fiudet  man  eine  gewisse  Reizbarkeit  gegen  Licht 
and  relatir  besseres  Sehen  bei  gedämpfter  Beleuchtung.  Die  Er- 
krankung ist  fast  immer  doppelseitig,  wenn  auch  Terichiedenen 
Grades  an  beiden  Augen.  Sie  combinirt  sich  in  der  Regel  nicht  mit 
Störungen  anderer  Gebiete  des  nervOsen  Apparats,  sondern  tritt  als 
isolirte  Erkrankung  anf  und  awar  fast  nur  bei  Männern  hauptsäch- 
lich vom  .20.  Jahre  mI|  bis  an  den  40.  an  Häufigkeit  sunehmend. 
Bei  den  wenigen  Frauen  (8  unter  &6)  schienen  wiederholt  Menstrua- 
tionsstdrungen  die  Ursache  an  sein.  Bei  Männern  musste  häufig 
Missbraach  von  Alkohol  und  Tabak  besehuldigt  werden,  in  anderen 
Fällen  wiederholte  Erkältungen  (erkenntlich  an  dem  vorzugsweisen 
BefUlenwerden  gewisser  Berufskiaasen)  selten  SyphiUs,  in  einem  Falle 
war  hereditäre  Disposition  im  Spiel. 

Der  Sitz  des  Leidens  ist  wohl  ohne  Zweifel  im  Sehnervenstamm 
au  suchen.  Hierfür  spricht  das  vollständige  Fehlen  von  Verände- 
rungen der  Netzhaut  in  der  Gegend  der  Macula,  im  Gegensata  in 
dem  coDstanten  Auftreten  von  Entilirbang  der  Papille  im  späteren 
Stadium  der  Erkrankung;  in  den  ausgesprochenen  Fällen  dürfte  es 
sich  wohl  um  eine  wirkliche  retrobulbäre  Neuritis  handeln,  als  deren 
Ausläufer  die  oben  erwähnten  entzündlichen  Veränderungen  der  Pa- 
pille und  Netzhaut  zu  betrachten  sind.  In  anderen  Fallen,  besonders 
den  von  Abbusus  spirituosorum  abhängigen  mag  eher  einfache  Hyper- 
aemie  und  davon  abhängige  Ernährungsstörung  zu  Grunde  liegen. 
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Dass  ein  SehnervenleideD  ein  scharf  aroiehriebeDes  Scotom  hervor- 
bringt, kann  dadurch  erklärt  werden,  dass  nur  gewisse  Bündel  dea 
Nerven  befallen  sind;  nach  der  Art  und  Weise  des  Uoibi^eDS  der 
Nervenbündel  in  die  Faserschicht  der  Netzhaut  zu  schliessen,  müssen 
es  die  oberflächlich  im  Stamm  des  Nerven  verlaufenden  Bündel  sein, 
welche  zunächst  in  der  Umgebung  der  Papille  und  in  der  Macula 
endigen.  Die  Scotome  haben  jedoch  nicht,  wie  man  hiernach  er- 
warten könnte,  eine  zum  blinden  Fleck  concentrische  Lage  und  Form; 
sie  schliessen  zwar  in  der  Regel  denselben  ein ,  dehnen  sich  aber 
meistens  nach  innen  gegen  den  Fixationspunct  weiter  aus  als  nach 
den  anderen  Richtungen;  ein  Verhalten,  das  noch  durch  genauere 
Untersuchung  des  Faserverlaufs  am  Sehnerveneintritt  aufzuklären  ist. 

Die  Erfolge  der  Behandlung,  welche  den  individuellen  Verhält- 
nissen angepasst  in  örtlichen  Biutentziehungen,  Schwitz-  und  Abführ- 
kuren, Gebrauch  von  Jodkalium,  suweilen  auch  von  tonischen  Mit- 
teln bestand  I  sind  im  Allgemeinen  weniger  günstig  in  Besag  «nf 
BestÜQtion  aJs  bei  ein&dier  Amblyopie  ohne  Scotom.  Doch  kommen 
«ach  hier  ToUkommene  Heilungen  oder  bedeutende  Besserungen  Tor; 
im  ungünstigen  Falle  ist  aber  wenigstens,  wenn  das  Gesichtsfeld 
längere  Zeit  dauernd  frei  bleibti  ein  Untergang  in  TollstSndige  Er- 
blindung nicht  eu  bef&rchten. 

Eine  besondere  Erkrankung  ist  die  erworbene  Farben- 
blindheit ohne  Amblyopie.  In  einigen  in  der  Literatur  ver- 
seichneten  Fällen  stand  sie  mit  cerebralen  Störungen  in  Zusammen- 
hang und  ging  unter  Umstünden  mit  diesen  wieder  aurflck.  Hieran 
schliessen  sich  einige  Fülle,  in  welchen  Farbenblindheit  sugleieh  mit 
Henüopie  auftrat  In  anderen,  gleichfalls  seltenen  Fällen  waren 
keine  anderen  Symptome  vorhanden  und  die  Farbenblindheit  bildete 
sich  auch  nicht  aurück.  Hierher  gehört  ein  Fall  von  Ttmdalb  und 
ein  Tom  Vf.  mitgetheilter  Fall,  der  von  Dr.  Auzahdeb  beobachtet 
worde.  In  letzterem  erwies  sich  auch  der  Augenspiegelbefuod,  wie 
Sehschärfe,  Gesichtsfeld,  völlig  etc.  normal. 

Bei  den  verschiedenen  Fällen  von  Retinitis  oder  Chorio-Reti- 
nitis  scheint  Farbenblindheit  nur  selten  aufzutreten  und  vorzugsweise 
dann,  wenn  es  sich  um  ein  vorgerücktes  Stadium  und  eine  erhebliche 
Betheiligung  des  Sehnerven  handelt.  Doch  sind  hierüber  und  über 
das  Verhalten  des  Farbensinns  bei  den  übrigen  den  nervösen  Appa- 
rat des  Auges  betreffenden  Erkrankungen  noch  weitere  Beobacb» 
tungen  erforderlich.  Boswthal. 


C.  G.  Roths,   Ueber  die  iyiüiche  Bebandlimg  der  Phthisis 
pnlmonaliB  und  der  Dipbtheritis  mittelst  Carbols&ure. 

BorL  UlnlMhs  WpehMiMbr.  1870.  SS  n.  S4. 
Angeregt  durah  die  günstigen  Erfolge  des  Li8TBB*seheii  Ver^ 
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bftodes  bei  eiternden  Flächen,  versuchte  R.  Inhalationen  von  Carbol- 
säure  bei  Phthisikern  und  rühmt  deren  gfioitige  Wirkung.  Von  den 
mitgetheilten  G  Fällen  sind  3  in  Geneaung  übergegangen,  obgleich 
sie  siel)  tiieihveise  schon  in  einem  vorgerückten  Stadium  befunden 
hatten.  Wahrscheinlich  waren  die»  käsige  Pneumonien,  während 
die  tödtlith  verlaufenden  Tuberculosen  waren.  Indess  sind  dies  nur 
Vorinuthun;;en,  da  die  Sectionen  nicht  fjoniacht  worden  sind.  Die 
aufgewandte  Formel  war:  Acid.  Carbol.  cryst.,  Spir.  Vini  aa  1,0—2,0, 
Aq.  destill.  5,0,  Tinct.  Jodi  1,0  M.  D.S.  10— Tropfen  auf  SOfi 
Wa-^ser  zum  Einathmen.  Der  Zusatz  von  Jod  dient  nur  zur  Unter- 
drückung des  iinangeiiehmcn  Geruclies  der  Carbolsäuse. 

Vf.  fasst  seine  Erfahrungen  in  folgenden  Sätzen  zusammen. 

1.  Je  näher  dem  Anfangsstailium  der  Krankheitsprozess  sich 
befindet,  je  geringer  also  der  Umfang  der  eiternden  Flin  iio,  je  be- 
stimmter noch  das  Leiden  den  Charakter  eines  lokalen  trägt,  desto 
grösser  die  Aussicht  auf  Erfolg. 

2.  Die  Inhalfttioneo  find  möglichst  oft,  4^6  Mal  täglich,  zu 
wiederholen  und  beharrlich  Monate  lang  fortansetsen.  Selbstver- 
BtAndlich  können  und  sollen  sie  nicht  die  durch  die  Umstände  etwa 
erheischte  innere  Medication  ersetsen. 

3.  Fieber  und  Dyspnoe  sind  keine  Contraindicationeo,  wohl 
aber  schien  die  durch  plOtsliche  Erkältungen  hervorgerufene  luitarrha' 
lische  Reiaung  der  gesammten  Bronschialschleinihaut  die  Einathmungen 
weniger  gut  an  vertragen. 

4.  Blutungen  wurden  mit  grosser  Sicherheit  durch  Einathmun- 
gen von  Eisenchlorid  bekämpft,  doch  ist  es  nicht  unwahrscheinlicb| 
dass  die  Carbolsäurc  auch  hier  eine  styptische  Wirkung  hat,  wie  ja 
auch  das  Kreosot  bei  Nasenbluten  längst  in  Gebrauch  ist. 

5.  Trota  des  starken  Qerucbes  sind  die  Inhalationen  in  ge- 
scblossenen  Rinmen  vorzunehmen,  weil  das  Einathmen  der  mit  Car- 
bolsäuredAmpfen  angefüllten  Atmosphäre  günstig  auf  die  erkrankte 
Lunge  SU  wirken  scheint,  und  vielleicht  die  in  demselben  Raome 
Wohnenden  vor  der  Möglichkeit  der  Ansteckung  schützt. 

6.  Ueble  Zufalle  sind  in  keinem  Falle  zu  beklagen  gewesen. 
Dicsell)0  Formel  wendet  Vf.  auch  bei  Diphthcritis  an,  nur  mit 

dem  Untei  schiede,  dass  er  hier  nicht  inhaliren,  sondern  die  aftizirtcn 
Stellen  recht  oft  bepinseln  lässt.  Ansssrdem  mu.ss  der  Kranke  mit 
einer  in  Wasser  vordünntcn  Lösung  der  Mixtur  (10  — 15  Tropfet»  auf 
eine  grosse  Tasse  Wasser  i  gurgeln.  Auch  hier  berichtet  R.  nur  über 
günstig  verlaufene  Falle,  wahrend  fa.st  alle  vor  dieser  Zeit  von 
ihm  auf  andere  Weise  behandelten  zu  Grunde  gingen.    L.  SoseotbaJ. 
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Y.  SiGUüNB,  Zar  örtlicheD  Behandlung  syphilitischer  Mond-, 

Masen-  und  Rachena£Pectionen. 

Wira«r  med.  Woebeudi.  1870.  No.  84. 

S.  hatte  m  eioem  früheren  Aa&atz  die  Hjgieine  der  Nasen- 
RaeheU'Partien  bei  Gesunden  und  Erkrankten  besprochen :  in  diesem 
aweiten  Äufsats  giebt  er  seine  therapeutischen  Erfahmogen.  (cf.p.656.) 

Bei  Erythemen  und  follikulären  Exsudaten  jener  Schleimhäute 
räth  er  Adstringentien  ftir  die  Nasenhöhle  in  schwacher  Mischung, 
ftr  Mund  und  Rachen  in  4— 6-fach  stärkerer,  a.  K  Alumen  1  Drachme 
auf  1  Pfund,  Zino.  sulphur.  V2  Drachme;  reines  Tannin  Tertragen 
viele  Kranke  nicht,  dafür  Extr.  Ratanhae  drachm.  unnm,  Eztr.  Opii 
aquos.  scrupul.  unum,  Aq.  dest  libr.  unum,  Sublimat  gr.  unum  auf 
Aq.  libr.  dimid.  (für  die  Nase  auf  libr.  unum).  Diese  Wasser  werden 
Morgens  und  Abends  angewendet,  am  besten  so,  dass  eine  kundige 
Hand  sie  applicirt. 

Bei  tiefergcbenden  Versehwärungen :  concentrirte  Lösungen  von 
Cblorkali  und  hyperman<:^an8aurem  Kali  als  Antiseptica  wegen  der 
deletären  Kigenschaften  (üblen  Gerucbs  bei  Ozaena  etc.)  der  Zer- 
setzunji^sproducte ;  oder  Carbolsäure  (1 — 2  Drachmen  auf  1  Pfund 
Wasser).  Der  Tabaksraucli  wirkt  ungünstig'  auf  den  Gang  des 
Leidens,  will  man  daher  dem  Patienten  das  liaucben  uicbt  gaoz  ver- 
sagen, so  verlange  man  doppelte  Reinlichkeit. 

Die  Verscbwärun^'on  der  Lippen-  und  Wangenschleinibaut  pflegt 
man  mit  Lapisstift  oder  einer  sehr  concentrirten  Lapisiosung  zu 
CÄUterisiren ;  wegen  der  damit  verbundenen  unangenebmen  Verfiir- 
bangeu  empfiehlt  sich  jedueli  besser  eine  Lösung  von  Sublimat  gran. 
3  in  Spiritus  draobm.  uuam  ;  diese  Sublimat- {Solution  verringert  die 
Elasticität  der  Haut  weniger  als  andere  Aetzmittel.  Nach  der  ver> 
mittelst  eines  feinen  Pinsels  Tollzog^nenen  Application  legt  man  eine 
dünne  Schicht  Baumwolle  oder  sehr  weiches  Filtrirpapier  auf.  Bei 
«eichten  Verschwärnngen  genügt  es,  den  Sublimat  täglich  1  mal 
(des  Abends)  auCsupinseb  (durch  2--4  Tage);  bei  solchen  an  den 
Lippen  kann  man  mit  grossem  Nutsen  das  graue  Pflaster  (EmpL 
Hydrarg.,  Eropl.  .saponat  11)  anwenden,  indem  man  es  auf  sehr 
geschmeidige  Leinewaod  streicht  und  ein  Stttck,  genau  dem  an  be* 
deckenden  Qeschwfir  entsprechend,  herausschneidet:  vor  der  Ap- 
plication muss  die  Hautpartie  sehr  sorgfältig  abgetrocknet  werden. 
Aehnlich  wirkt  täglich  aweimaliges  Einreiben  von  Bichloret  Hydmeg. 
ammoniac.  gran.  12,  Ungt  emoU.  drachm.  Misce  exaotissime:  man 
kann  dieser  Gabe  einen  halben  Gran  Carmin  hinaufiigen,  um  die 
weisse  Färbung  au  vermeiden.  Die  anderweitig  vielfach  gerühmten 
Medicamente:  rother  Präcipitat,  Galomeli  Tannin  in  Alkohol  oder 
Gljoerin  gelöst,  Acid.  phenylic.  kann  S.  nicht  empfehlen. 

Am  Zahnfleisch  treten  syphilitische  Erosionen  nur  selten  auf  und 
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bleiben  meist  auch  flach.  Die  Anwendung  der  Sublimat>Lö8ang 
mittelst  dei  Pinsels  ist  hier  sweckmässig,  schadet  den  Zfthneo  nicht» 
greift  «lieh  bei  Zübnen,  die  mit  Oold  plombirt  sind,  dieses  nicht  an. 
Ausser  Sublimat  passt  aucb  Tannin  in  nicht  sehr  concentrirter  Lö- 
sung (1  Qran  auf  1  Drachme). 

An  der  Zunge  entsteht  in  Folge  von  Syphilis  eine  «arte  Ab-' 
Bohiirfung  ihrer  PapiUen,  oder  eue  der  Psoriasis  analoge  Erkrankung 
der  Schleimhantf  mit  oder  ohne  Infiltration  des  Oewebes,  oder  es  eni> 
stehen  Papebi  und  später  Gummata.  In  den  letateren  Fällen  kann, 
wenn  Versobwftrung  eingetreten  ist,  die  differentielle  Diagnose  (Gar- 
cinom)  Schwierigkeiten  machen.  Als  Medicamente  eignen  sich: 
Sublimat  und  Argent.  nilric. ;  sie  sind  besser  als  die  Lösungen  von 
Jod,  Brom,  Qoldchlorid,  Zinkchlorid.  —  Bei  Blutungen:  £iisencblorid. 

Pinem. 


Hleluere  Jflittlieiliiiigen« 

IlYßTL,  Ein  präcorneales  Oefäss  am  Menschenauge.  Wien.  aoad.  Sitags- 
ber.  LX.  1.  AbtbL  768—776.  1  Taf. 

T£  besehnibt  «ad  giebt  die  Abbildang  aHim  OeflUraelMf,  wddiM  in  dsr 

Corae«  der  beiden  ▼ollkommen  gesandeo  Aageo  eiiiee  8  Tage  nach  dor  Geburt  an 
Pneumonie  ver.'-torbeneii  Kindes  bei  Gelegenheit  der  niicroscopischen  Injection  de« 
Kopfes  mit  lujectionsmasse  gefüllt  wurde.  Dasselbe  war  über  die  ganzu  Fläche  der 
Coroea  ausgebreitet,  lag  unmittelbar  unter  dem  £pitbel  und  wurde  durch  die  Blut* 
gattne  dar  COnjonatira  aalarotieaa,  alt  dnrdi  dia  frinatra  YarliagamiitaD  dar  Arlar. 
ciliares  posticae  longae,  welche  erst  am  Cornealranda  am  der  Selani  and  knra  Tor 
dem  Hornhautrande  ein  ringförmiges  Geflecht  bildeten,  gespeist;  ebenso  communicUta 
•a  auch  mit  einem  im  Annulus  conjunctivae  gelegenen  venösen  Bogengefiiss. 

lu  dem  Integumentalfiberzuge  der  Augen  junger  Schaf-  und  Schweinsembryonen 
kaania  dai  priUwniaala  OattMsals,  «Ha  aa  aabon  Jon.  MüLun  und  Bxnm  arkanataii, 
wenn  auch  mühsam,  so  doch  mit  Sicherheit  als  constantes  Vorkommniss  nachgewiesen 
werden.  Der  vorliegende  Fall  wGrde  sich  am  besten  durah  dia  Aanahna  eines  ab- 
normen Fersistirens  dieser  Oefässbahnen  erklären.  BoU. 


R.  LipiNB,  Sur  la  tcp6rature  des  nouveau-ndesj  note  pr^ent^e  &  la 
Soci^tö  de  Biologie.   Gas.  m^d.  1870.  No.  28. 

L.  Btalba  in  Hospital  8t.  Aatoina  in  Paria  ae  mabr  ab  100  NaDgebaraMe 
wibraad  ier  arttaa  8  Tage  ibrea  Bttrantarinlabani  Tamparatoniaainnffan  im  Baotam 
an.  Er  fand  die  Temperatur  im  Augenblick  der  Geburt,  in  Uebereiustimmnng  mit 
früheren  Beobachtungen  (Andral,  Cbl.  1870.  415),  im  Mitte]  um  0°, 2  Geis,  höber  als 
diejenige  der  Vagina  oder  des  Bectums  der  Mutter  (welche  im  Mittel  87'',6  Geis,  be- 
triff). Da  diaaa  DUhnm  niebt  narklieb  diejenige  von  Blansntoii«  and  Sanaton 
bastiaunlan  awiaaban  Utema  und  Yagiaa  dar  Muttar  fibartriflt,  ao  iat  aaab  U  kein 
Qmnd  vorbandaa  dam  Foatna  aina  grttiaara  WXnBaprodnelioD  aia  dam  Rrwacbaanae 
BUanschreiben. 

Gleich  nach  der  Geburt  sank  die  Temperatur,  wie  schon  lange  bekannt,  mit 
grMsar  Sobnelligkeit,  aber  je  nach  dem  Ernährungszustände  der  Kinder  su  rerschie- 
danar  Tlafa.  WIbrand  da  ntmliab  bat  aebwiebliebaa  Kiada»  0.  anaiebta^  wurde 
ria  bai  gut  anUriakaltan  aia  untar  SO— 87*  G.  gafimdae. 
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Das  Verhalten  der  Temperatur  io  den  erstea  8  Tagen  nach  der  Geburt  zei^e 
ebenfalls  eioe  deutliche  Abhängigkeit  derselben  von  dem  Ernährangsastaade  der 
Biadtr,  inden  bei  einer  Antabl  denelbeu,  deren  Korpergewiebt  n«oh  der  ecboD  toü 
Anderen  eoaetalirten  Abnahme  in  den  enten  Tagen  (vergL  Knmn»  CU.  1870.  4SI) 
vom  5. — 8.  Tage  wieder  anwuchs,  die  mittlere  Temperatur  86<>,88  Cels.  betrug, 
wftbrend  bei  anderen,  deren  Körpergewicht  noch  bis  zum  8.  Tage  nicht  deutlich 
geatiegen  war,  oder  sogar  noch  im  Sinken  fortfabr,  die  Temperatur  nur  36^,62  Cels. 
•imiebte.  Data  anch  b^  Bntaren  die  Temperatur  eine  abeolnt  niedrig«  blieb,  er- 
kürt aieh  L.  ana  den  nngflnatigea  HoepitalTarblltniMen.  h.  Beeber. 


DcTBRCEiL,  Note  8ur  la  r^traction  des  nrasdea  flöolusBdars  de«  doi^^. 

Arcb.  gin.  de  med.  1870.  C68  678. 

Von  einer  chirurgischen  Behandlung  der  Coiitractnren  der  Muskeln  oder 
Sehnen  der  Fiogerbeuger  ist  nur  Nutzen  zu  erwarten ,  weuu  die  Krummstellnng  dar 
Finger  aiebt  beding!  iat  durah  Oifformititon  der  Gelenke  oder  Paralyse  der  Bxten- 
aoran.  lift  die  Affeafion  im  Entstehen,  dann  kann  vielleieht  dnreh  Stredcappamta 
nicht  nnr  Besserung,  sondern  anch  dauernde  Heilung  erfolgen.  Die  Darchschoeidung 
der  Sehnen  hält  D.  am  nützlichsten  und  auüfübrlichsten ,  wenn  man  den  tiefen 
Beuger  unmittelbar  uacb  seinem  Durchtritt  durch  die  Sohne  des  oberflächlichen  an 
der  S.  Phalanx  dorehsdinaideti  die  Tenaloada  daa  letetareii  in  dem  Handteller  ana- 
ftbrl*    GOte. 

A.  Politzer,  Klonischer  Krampf  der  Muskeln  der  Tuba  EusUcbii« 
Wien.  med.  Pressse  1870.  20. 

Bei  ^am  ISjIhrigen  Hldeben  beatand  aeit  Uonntan  ein  hörbarea  fivt 
riiythmischee  Tieken  auf  dem  linken  Ohr,  daa  niebt  nntardriiekt  werden,  noeh  aneb 

wSbrend  der  karten  Pausen  willkürlich  herrorgerufen  werden  konnte.  Das  QerSusch 
bestand  auch  während  des  Schlafes  fort.  Ein  in  den  Knssereu  Gehörgaug  luftdicht 
eingeführtes  Manometerröhrcheo,  mit  einem  Trüpcben  gefärbter  Flässigkeit  gefüllt, 
KaCNte,  da  eiaa  Bewegung  dea  Tröpfebena  niemala  beobaebtat  wurde,  den  Beweis, 
daaa  daa  Gerlnaeh  niebt  Ten  einer  Ooatraalimi  dea  Tensor  tympanl  herrflbre,  eben- 
sowenig rährte  es  von  der  PolsaÜon  einer  Arterie  her,  da  das  Knacken  nicht  iso- 
chron mit  dem  Pulse  war.  Es  blieb  nnr  übrig,  die  Ursache  des  Geräusches  in  der 
Toha  SU  suchen.  An  der  linken  llülfte  des  Oanmenaegela  beobachtete  mau  mit  dem 
Oartnaeha  soaanman&llende  Zuckungen,  walehe  naeblieesen,  wenn  daa  Oanmensegel 
gabobeii  nnd  geapannt  wurde  (bdm  Intoniren  der  Voaale  a,  e,  i),  also  bei  der  will« 
knriicben  Contraction  der  Tnbenmuskeln.  Denselben  Effect  hatte  ein  dnreh  den 
Finger  bewirktes  io  die  Uöhedrängen  des  Velum.  Es  handelte  sich  hier  also  um 
einen  klonischen  Krampf  der  Tubenmuskeln  ,  welcher  in  kurser  Zeit  durch  Faradi- 
aatioa  daraalban  beseite  wurde.  L. «— — «»»«i 


Roth,  Eid  Fall  Ton  BronobitiB  crooposa  mit  Aasguig  In  Geaeaang. 

Deutsches  Arch.  f.  klin.  Med.  VII.  IM— 168. 

Vf.  beschreibt  einen  Fall  von  exquisiter  Bronchitis  crouposa  bei  einer  34  jäh- 
rigen, anämischen  Frau,  der  geheilt  ist  ohne  dass  die  Medication  niitgetheilt  wird 
Die  physikalische  Untersuchung  während  der  Erkrankung  und  zwar  bald,  nachdem. 
If  «mbranen  «ugebaatat  waren,  ergab  die  Zeieban  dnaa  tro^enan  Bronehialkatairba 
mit  dentlidiem  Sobnnrran  besonders  linkarsatti,  wlhrend  daa  Atbmnng«geria«eh  auf 
dar  raabtaa  Satte  Termiadart  war.  Vritalaal. 


M.  V.  Pettenkofer,  Die  Choleraepidemien  auf  Malta  und  Qoszo. 

Ztschr.  f.  BioL  VI.  142—203. 

Um  dato  W«tth  das  Biawaiidai  dar  gafan  aaina  GfaadiiaBBaittaaria  Hb  ^ 
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Wimm  Fox.  t«  SiMHiniD. 


Verbreitung  der  Cholera  oft  erhoben  wurde,  nSmlicli  (Ins  wiederholte  epidemische 
AuftiL-teu  von  Cholera  snf  den  Fel.sen  von  (jibraltar  und  Malta,  an  Ort  und  Stelle 
SU  prüfttu,  bat  V.  beide  Stationen  besucht  und  die  Ergebnisse  seiner  Reise  in  swei 
Artlkdn  der  «ngafflbrtra  Zaitsehrlft  Teififfsotiielil  (Der  ente  Aber  OibnJtar  befindet 
im  ereten  Heft  deiaelben  Bendea.)  Wae  Malta  anbatrift  ao  tritt  P.  lunlcbst . 
der  sehr  verbreiteten  aber  irrigen  Angabe  entgegen,  als  wenn  es  einen  durchaus 
felsigen,  undurclilfifl.tigeu  Boden  Lüfte;  vielmehr  hat  es  einen  Untergrund  von  einem 
eigenthümiicheu,  weichen  Sandstein,  der  so  porüa  ht,  dass  er  auf  englischüu  Schiffen 
allgeneio  an  l''ilterapparateo  benntat  wird.  Im  wdteren  Yerlanl  des  Artifceli  enefat 
P.,  da  direete  GmadwaMeibeitunmaiiffen  nicht  Torliegen,  aas  den  RegenverhSlItnusen 
alttuleiten,  dass  das  epidemische  Auftreten  der  Cholera  in  Malta  sich  stets  abliäogig 
zeigte  vou  grösseren  ünuid\vn!<sersch wankungen.  Zu  ähnlichen  Kosultaten  gelangt 
der  frühere  Aufsatz  mit  Bezug  auf  Gibraltar.  Auf  beide  Arbeiteo  kann  hier  nur 
kara  vanrieiM  werden.  flehUhr. 


-  Wilson  Fox,  A  case  of  acute  rheumatisme  with  excessiyely  bigh 
teiuperatare,  treated  by  repeated  imoiersioDS  in  th«  cold  and  tepid 
batb.    Laneet  1870.  IL  No.  1. 

F.  wandte  bei  einem  SOjfthrigen ,  an  acutem  Qeleukrheumatismaa  erlcraokteo 
Frauenzimmer,  bei  welchem  die  Temperatur  rapide  in  die  Höhe  ging  (Ina  109°  Fahr, 
in  der  Achsel)  und  schwere  Sjrmptome  von  Seiten  des  Nervensystem.^  auftraten, 
nachdem  ein  Aderiaea  ohne  erbeblieban  MiUaen  geblieben  war,  anfangs  kalte  Bin« 
wickelon^ea  ond  dann  kalte  and  laue  BIder  tob  00—80*  Fahr,  and  6—46  Ufaaten 
Dauer  an.  Vor  dem  Tode  blieb  sie  über  eine  Stunde  io  einem  Bade  von  92**  An- 
fangstemperatur.  Hierdurch  wurde  jedes  Mal  eine  mehr  oder  weaiger  lanpe  dauernde 
Temperaturerniedriguug  erzielt,  jedoch  das  tödttiche  Ende  nicht  abgewendet  Doch 
meint  F.,  dass  der  Tod  wenigttena  binansgeschoben  wurde,  da  er  in  anderen  Fällen 
aebon  Kai  oder  aeeba  Standen,  nachdem  jene  TemperetoibSbe  errtiebtwar,  eintrat^ 
wibrend  bier  die  Patientin  nodi  36  Standen  danacb  am  Leben  blieb.  Beaator. 


SlOMUMD,  Zur  örtlichen  Behandlung  syphilitischer  Mund-,  Nasen* 
ond  RacbenafEectionen.  Wiener  med.  Woebenscbr.  1870.  No.  8S. 

B.  dringt  darauf,  dass  man  Gesunde  an  sorgfältige  Pflege  des  Mundo»  ge- 
WÖhne,  dass  man  bei  Lue»  die  Reinigung  des  Mundes  uud  der  Na^cu-Raclieuhülile 
entschieden  verlange,  auch  wenn  eine  Localisation  der  Syphilis  an  diesen  Orten 
nicht  vorhanden  ist.  8.  hält  bei  allen  seinen  klinischen  Patienten  dea  Borgfäliigjiten 
anf  dieae  Toiletteo-Yoreebrifk  nnd  aebiebt  es  dloMm  Umatande  sa,  dam  bei  eeinen 
Kranken  Affeetiouen  der  Iduud«*  Naaen*  und  Raebenpartieen  so  selten  sieh  entwickeln 
utid  «la.'tK  ferner  diese  Affectloneu  so  rasch  heilen,  wenn  die  Patienten  bereits  mit 
solchen  Lokalübelu  in  seine  Behandlung  treten. 

Zum  Reinigen  des  Mundes  (das  nameutlich  Abends  nicht  YersKnmt  werden 
darO  Mnpftefalt  er  Tegetabiliscbe  Koble;  oder  Kreide  (Aoetemaehaleü)  ond  koblen« 
aaore  Magnesia,  alleniblls  mit  Zusatz  vou  etwas  rad.  Irid.  florent.  oder  CaUuDQa 
aromat.  oder  Cort.  easearill.  —  also  die  selbst  dem  Volke  bereits  gellofigen  Teilet- 
.teomittel. 

Für  die  Nasen-Bacbenhöble:  Aufachlürfon  vou  Flüsäigkcit  in  die  Nase  und 
Attsspeien  per  os.  Das  blosse  Oorgelo  reinige  nor  einen  ao  kleben  Tbeil  dea 
Baebens.  Pinoas. 


EiDWDdungea  fUr  «Im  CeatralblaM  W4dle  oisa  SB  Uertn  Dr.  Ii.  Uosentlial,  Berlin,  Friedricba« 
■•r.  Wa.  oder  (aaier  BeleeMaM)  sa  die  VerletihsnUInnci  Bertta,  Cntw  den  Linden  SS,  adMMtran. 

Twhc  VW  Aagaat  BIviekwald  In  Bedio.  —  Drack  von  H.  B.  HerBana  in  Berlin. 
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UAter  Mitwirkung  T911 
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redigirt  von 

J.  Rotonthil« 

1870.  »4.  September.  No.  42. 

IhIiaKi  B.  VoLKMANir,  Sur  Hi<«tnlnp:ie  des  Muflkelkrebsea.  —  Mbnebl,  Be- 
bandluQg  ulcerirter  NeopUsmeu  mit  HutitiemageuHaft.  —  Mobktiq,  Aspiration  pneu- 
inatique  aouncntande.  —  Bbnkdict,  Aiieiir^Hroa  nervosum.  —  Böhm,  Stenose 
d«8  Conus  nrter.  pulmonnl.  —  WBiBB,.8arcina  veutricnll,  —  Hilton  FaooStliol» 
lasen m  fibroaum.  —  Simom,  Prodromalezaothem  der  Pocken.  —  Fibdlbr;  Bbvik- 
BTAKDTK.R,  IntermittODR  mit  langer  Latenz.  —  G  opp  kls  k  öd  kr,  Bestimmung  der 
Salpctersänre  im  Wasser.  —  RabuteaD  &  Petrk,  Wirkung  des  M'bonda.  — 

Ukmoiqck,  EudiguDg  der  Nerven  in  den  Muskeln.  —  Bkmhstbih,  ▲uatausoh 
der  Oaee  swndien  arter.  und  ven.  Blut»  —  Habsb,  Oipi^SehieMn-VerlNUid.  — 
Hbath,  Anenrysma  intrathoracicum.  —  Wbrbrr,  ArsenfliMser.  —  Mbtuotv 
TiDT,  Uria  in  Pebris  recurrens.  —  Bbiob,  Tasomotoriaaka  Pejehonaaroseo.  — 
Babuvbao,  tehwafelwaiiiMarae  Natrimn.  — 

Anzeige. 

B.  VoLKMAiiii,  Zur  Hystolo^e  des  Mu8kelkrel)0e8, 

TiBcmiw'a  ▲rah.  L.  6t>  k49, 

OolegeDtlich  der  EzstirpaiioD  einer  earoinommtöMU  Bruitdriläe 
von  einer  63 jährigen  Frau  sah  sich  Vf.  genöthigt,  den  von  einer 
Menge  kleinerer  nod  grösserer  Krebsknoten  dicht  durchaetsten  M. 
pectoratis  total  absutragen,  mit  übrigens  gftnstigem  Heilungsresultat. 
Bei  der  microcospisohen  Untersnchung  des  krebngen  Muskels  liess 
sich  Bunichst  feststellen,  dass  die  ganne  epitheliale  Nenbildung  vom 
interstttieiieB  Bindegewebe  ihren  Ausganspimot  aaha,  ohne  dass  es 
freilich  miJgUcb  gewesen  wäre,  den  fiaiiieren  Modus  der  fintwieke- 
long  nachzuweisen.  Üagen  konnte  V.  eine  bestimmte  Ueberaeogiu^ 
in  Betreff  des  Verhaltens  der  Muskelprimitivbündel  gewiDnen.  Hier 
erregten  besonders  sweierlei  Befunde  seine  Aufmerksamkeit.  Erst* 
lieh  fanden  sieh  in  etwas  grösseren  Knötchen,  in  denen  das  Muskjel- 
fleisch  «Rrar  schon  eine  ganz  weisse  Farbe  und  knorplige  Consistefls 
angenommen  hatte ,  aber  doch  noch  seine  laagstveifige  TezMr  ^ 

VUl.  Jahrgang. 
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walurte,  eigentbttmllohe  lange,  von  Krebtiellen  gebildete  OyUnder 
TOD  .iiDgefiUir  der  Breite  der  MnskeUmsem.  Untersclueden  sich  die- 
■elbeo  TOD  den  im  MaiBmAcerciDom  to  gewdbnlicbeii  MtnbnISren'' 
EpitbeUelf^lindem  eioestbeils  dorcb  ibre  oft  schon  betricbtlicbe 
lÄige,  endemtbeib  dnrob  das  gtasliobe  Fehlen  von  SeitesaprosseD, 
•0  wurde  mat  der  anderen  Seite  der  Gedanke  an  eine  nahe  Be- 
aidnuig.  dereelben  so  Maskelfiuem  dadurch  sehr  nftbe  gelegt,  daaa 
an  Tielen  der  Zellglieder  eine  amhüUende  doppeltcontourirte  Mem- 
bran tieb  miBweifelhaft  nachweisen  Hess  *,  zur  Gewiasheit  wurde  diese 
Vermuthungi  als  es  V.  gelang,  an  Muskelstttcken,  die  längere  Zeit  in 
MOLLEu'scber  Flüssigkeit  gelegen  hatten,  solche  SchUuche  zu  isoliren 
und  ihren  directen  Uebergang  in  Muskelfasern  an  yerfolgen.  Weiter- 
hin aber  stiess  Vf.  zwischen  diesen  ZellschUuchen  auf  Muskelfasern, 
die  von  der  Peripherie  her  von  Krebszellen  angefressen  waren.  Die 
so  entstandenen  Bilder,  von  denen  Vf.  mehrere  in  verschiedenen  Stadien 
der  Zerstörung  wiedergiebt,  haben  iu  der  Beschaffenheit  des  Zer- 
störungsrandes, der  immer  einen  aus  lauter  Bogcnstückeu  zusammen- 
gesetzten  Centour  bildet,  eine  so  grosse  Aehniichkeit  n)it  den  be- 
kannten Vorgängen  in  der  Tela  ossea  bei  der  Knochencaries  dass 
man  nach  V.  füglich  auch  fUr  den  Muskel  den  Ausdruck  der  lacu- 
nären  Einscbmelzung  oder  Usur  würde  einführen  können.  Von  die- 
sem Befunde  abgesehen,  zeigten  die  Muskelfasern  kaum  eine  Ver- 
änderung; hie  und  da  eine  ganz  leichte  P^ettmetamorphose,  an  andern 
Fasern  offenbar  eine  einfache  Atrophie;  die  Muskelkerne  waren  ganz 
nnsweifelhaft  bei  der  Carcinombildung  unbetbeiligt,  höchstens  Hess 
rieh  hie  und  da  eine  leichte  Vermehrung  derselben  annehmen. 

Hiemach  scheint,  äbnlicb  wie  wir  es  im  Groben  beim  Venen- 
kreba  kennen,  das  Moskelgewebe  in  aweierlei  Weise  von  krebsiger 
Meabildong  angagriffen  an  werden,  einmal  durch  Anfressnng  und 
Uaor  der  Faaem  too  der  Peripherie  her,  aledann  durch  Hinein- 
wacbaen  von  Krebsmataen  in  eine  Faser  and  Weiterausbreitung  inner- 
baib  iber  SarcolenunahflUe.  Oofanhtin. 


Menzel,  Ueber  die  Bebandlung  ulcerirter  Neoplasmen  mit 

liandemageDfla£t» 

Wiener  med.  Woebeosehr.  1870.  N«.  SB^  M. 
Es  atnd  seit  Jahren  Versuche  gemacht  worden,  auf  das  Waobt- 
thnm  von  (namentlich :  bösartigen)  Geschwülsten  direct  durch  Injection 
▼araohiedener  Anneieloffe  besohränkend  einzuwirken.  Es  sind  ftbr 
diesen  Zwedc  Tersoebt  worden:  verschiedene  Säuren  yon  Babolat, 
Narcotica  von  Freemann,  Zinkvitriol,  Eisen,  Creosot  Yon  SlMPIOXy 
Silbersaipeter  und  Kochsalz  von  ThikbsOB,  Essigsäure  von  Broadbbiit, 
Pepsin  von  DB  Castro,  Tbiersch  und  Ndssbaum.  —  Keuerdings 
«nacht©  LuaaAliA,  Professor  der  Physiologie  in  Padua»  Versuche  Uber 
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die  tbertpeutiiobe  Verwendung  des  HuDde-Magentafti»  dereu  Ergeh- 
BiMe  iwei  Chirurgen,  Tamsimi  (in  Lodi)  und  Paobllo  (in  Belluno), 
Tmolasston ,  ihn  auch  in  geeigneten  FftUen  zu  versnobeii.  Billige 
der  angeführten  Fälle  verdieneD  eine  Icurse  Erwftbnoiig. 

fiine  52  jährige  Fnui  seigte  eiDen  nloerirten  carcinomatösen 
Tumor  von  der  Grösse  eines  Trutbenneneies  in  der  linken  Schläfe; 
im  Zeitraum  von  9  Tagen  wird  der  .Hundemagensafl  4  mal  auf  den 
Tumor  applicirt;  es  trat  ein  Krysipel  ein,  nach  dessen  Ablauf  seh  wand 
der  Tumnr  nebst  einem  indurirten  Lymphdriisenpacket  vollständig; 
ein  anderes  Drüaenpacket  vereiterte.  Patientin  befand  sich  4  Wochen 
nach  der  letzten  Application  voUkonomen  wohl. 

Ein  26 jähriger  Mann  zeigte  ein  ausgedehntes  Carcinom,  das 
von  der  einen  Parotis  bis  zur  Clavicula  sich  hinabzog;  die  Geschwulst 
war  in  der  Ausdehnung  von  %  ihrer  Oberfläche  exulcerirt.  Inner- 
lich 1  Monat  lang  Jod.  Dann  an  4  aufeinander  folgenden  Tagen: 
Application  von  Magensaft  auf  eine  etwa  handtellergrosse  Stelle, 
l^acb  der  jedesmaligen  Application  erfolgt  ein  starker  Gewebszerfall, 
der  namentlich  das  Bindegewebe  zu  betreffen  schien.  Der  bis  dahin 
sehr  fötide  Geruch  des  Geschwürs  verringerte  sich.  Der  Kranke  starb 
indess  4  Wochen  nach  der  Anwendung  des  Magensaftes  unter  stetiger 
ZtüiAbiiie  des  Mmresmiis. 

Diese  Ergebnisse  Teranlassten  lIiHEBL  wa  einigen  VenodMa. 
Um  sieb  den  Magensaft  lu  beschaffen,  legte  er  einem  Hunde  eine 
Magenfistel  an  und  bennlate  den  Mageofaft  erat  Tom  Ib,  Tage  naeh 
der  Operation  ab;  das  Quantum  Magensaft',  welcbes  er  an  einem 
Tage  gewanoy  yerbraaebte  er  fi»t  immer  aveb  an  demseibeD  Ta^e. 
Er  ezperimentirli  snnftcbst  an  folgenden  Kranken: 

Bino  S9jibr%e  Fabrikarbeiterin  (im  Hospital  seit  17.  Deaemb. 
1868)  bemerkte  im  April  1868  eine  faaselnoasgrosse  Gescbwnlst  am 
Naoken,  welcbe  sebnell  wuchs  und  im  Movember  aof  ibrem  böchsten 
Punct  ulcerirte.  Die  Geschwulst  erstreckte  sieb  im  Deeember  von 
der  Tuberositas  occipitaUs  bis  zum  6.  Processus  spinosus  und  nach 
vorn  links  bis  zum  Proc.  niastoid.  und  zum  M.  sterno-cleidomastoid. 
In  der  Mitte  der  Geschwulst  ein  kraterförmiges  Gesobwflr.  Die  Cutis 
in  ziemlicher  Ausdehnung  geröthet,  die  HautTODen  erweitert;  die 
GoDsiatenz  fest;  die  Geschwulst  seitlich  nur  wenig  verschiebbar,  von 
oben  naeb  nnten  gar  nicht  Am  linken  Unterkieferwinkel  und  in 
der  Fossa  supradavicularis  haselnussgrosse  Drttsen.  Die  Unter- 
suchung des  Blutes  ergab  das  Verhältniss  der  weissen  Blutkörper- 
chen zu  den  rothen  als  1 : 8.  Kein  Miiatnmor«  Diagiiose :  ein  ma- 
lignes Lymphom. 

Am  18.  Deeember  wurde  die  Geschwulst  von  BiLLKOTH  exstir- 
pirt:  die  Mm.  cucuUaris  und  splenius  wurden  theilweise  mit  entfernt 
und  die  letzten  Ausläufer  der  Geschwulst  bis  unter  dem  M.  8temo> 
.  oleidomastoid.  hervorgeholt,  so  dass  die  Carotis  in  aie^lii^er  Aus- 

41* 
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dehnatig  von  hinten  Iier  frei  lag;  «aeh  der  Plezua  oervioalie  theil- 
weite  blossgelegt.  Die  microscopiscbe  Analyse  beatitigte  die  Dia- 
gnose.  4  Woehen  nach  der  Operation  war  die  so  grosae  Wunde 

yollsändig  ▼emarbt  Aber  schon  nach  10  Tagen  begannen  ueue 
Drüsen wucberangen;  allmäblich  erreichte  die  Geachwulst  die  doppelte 
Grösse  einea  Manneskopfea.  Einspritzungen  von  Jodtinctur,  Gold- 
chloridlösuDg,  CarbolaAiire  wtirden  Monate  lang  fortgesetat  —  ohne 
Nutzen.  Die  Oontouren  des  Halses  wurden  vollständig  verwischt: 
hoch  am  Nacken  begann  die  Geschwulst  mit  sehr  grossen  Knollen, 
die  nach  unten  immer  grösser  wurden;  auf  der  Höhe  jedes  einseinen 
Knollens  ein  längliches,  scharfrandiges,  tiefes  Geschwür. 

An  dieser  Patientin  versuchte  Vf.  die  Wirkung  des  Magensaftes : 
er  beschränkte  die  Anwendung  auf  2  Wunden:  die  grösste  derselben 
war  5  Cm.  lang,  2  breit  und  höchstens  1  tief,  die  kleinere  hatte  die 
Maasse  2,  Vj,  1.  Vom  24.  August  bis  8,  September  füllte  er  täglich 
2  mal  die  beiden  Wunden  mit  Charpie,  die  mit  Magensaft  reichlich 
getränkt  war  und  darüber  mit  einer  zweiton  Schicht,  die  mit  1  :  1000 
Salzsäure  erfüllt  war.  Nach  den  ersten  7  Ta^-eu  waren  die  Wunden 
doppelt  so  gross  als  früher;  der  jauchige  Geruch  war  völlig  ver- 
schwunden. Beim  Wechseln  der  Charpie  sseigte  sich  die  Wunde 
graugelb  belegt,  der  Belag,  veldiar  nicht  aehr  feat  baftete,  wurde 
abgestreitlt,  ea  tiat  euM  rotiw  Fläoha  an  Tage,  die  leiebt  blutete. 
Die  Coagula  wurden  mit  der  aebr  yerdOonten  SalaeAare  abgespült 
und  dann  erat  der  neue  yprba&d  applicirt  In  der  «weiten  Woche 
■▼ergr<teaerten  aich  die  Wunden  weiter;  daa  Mittel  wurde  auageaetat 
und  nur  mit  Terdfinnter  Salaafture  Terbunden:  die  Zerttörung  griff 
immer  weiter  um  atoh.  m 

'  Ein  Bweiter  Fall  betrifft  einen  05jSbrigen  Bauer,  bei  dem  vor 
8  Monaten  am  rechten  Unterkieferwinkel  ein  beweglicher  Knoten 
«Btatanden  war,  der  aUmUblich  su  einem  fiiuatgroaaen  Tumor  anwueha. 
Die  Qeaobwulat  war  mäaeig  beweglich,  derb  elaatiach,  die  Haut  dar^ 
über  in  der  Mitte  unbeweglich,  an  den  RMnderu  verschiebbar;  Driiaen 
•  nicht  geschwollen.  Am  20.  Mai  wurde  die  Ezstirpation  vorgenom- 
-  tnea.  Die  Geschwulst  besass  nirgends  eine  Kapsel  sondern  ging 
ohne  scharfe  Qrenae  in  die  Gewebe  über,  aie  hing  mit  dem  ünter> 
■kiefer  nicht  zusammen,  aber  der  M.  sterno-cleidomaatoideua,  der 
untere  Theil  der  Perotia  und  der  Gl.  submaxillaris  war  ganz  in  die 
Geschwulstmasse  aufgegangen;  die  Carotis  externa  musste  oberhalb 
und  unterhalb  des  Tumor  unterbunden  werden.  Die  microscopiache 
Untersuchung  ergab  ein  zellenreiches  Medullar-Cnrcinora  mit  riesigen 
ovalen  Kernen.  Den  1.  Juni  war  die  ganze  Fläche  schön  granu- 
lirend  bis  auf  eine  Stelle  im  Ccntrura,  an  der  die  Granulationen  breit- 
koibig  und  blaas  waren:  die  microscopiache  Uuteraucbung  seigte  bi^r 
ein  Kecidiv. 

Die  Wunde  wurde  nun  ao  verbunden,  daaa  auf  daa  Aecidi? 
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tin  BMMoh  Chftrpie  mit  liagensftft,  auf  die  gaose  nbrige  Fläche 
Chtrpie  mit  1 : 1000  Salsaäar«  applioirt  worde.   Dm  Gardnom  be* 

deckte  sich  mit  einer  graugelben  Schicht,  die  nicht  gans  fest  an- 
haftete. Nach  15tägiger  Anwendung  des  Magensaftes  war  das 
Schlussresultal,  dass  das  Carcinom  nicht  über  das  Niveau  der  übri- 
gen Wunde  emporwucherte.  Patient  verliess  das  Hospital  und  stellte 
sich  nur  soeh  einmal  2  Monate  später  vor:  die  Wunde  war  big  auf 
eine  thalergrosse  Fläche  vernarbt. 

AU  Resultat  dieser  2  Versuche  ergiebt  sich: 

1.  Der  frische  Magensaft  des  Hundes  bringt  auf  offene  Neo- 
plasmen einen  graugelblichen  Belag  hervor. 

2.  Der  üble  Geruch  der  ulcerirten  Flächen  verliert  sich. 

Der  Magensaft  verdaut  mithin  die  uecrotischen,  faulenden  Fetzen 
auf  den  Ulcerationen  und  bringt  die  oberflächlichst  Schiclit  derselben 
oder  ihr  Sccret  zur  Uerinnung.  Da  der  Magensaft  reichlich  vascu- 
larisirte  lebendige  Gewebe  nicht  verdauen  kann,  ist  keine  Aussicht, 
durch  ihn  eine  Neubildurif^  volUtändig  aufzulösen.  Als  antiseptisches 
Mittel  dürfte  er  hier  und  da  anzuwenden  sein.  Der  künstliche  Magen- 
saft dürfte  für  diesen  Zweck  genügen.  Pinous. 


MosETiG,  Beobacbtangen  Uber  Aspiratioii  pneomatiqae  aoiuh 

catao^. 

•  Wiemr  orad.  WodMoadnr.  1870.  Ne.  VI,  88.. 
DiBULAFOT  in  Paris  hat  einen  neuen  Apparat  oonstmirt  aar  bes- 
seren Verwirlilichung  der  oft  ans||[esprochenen  und  oft  ausgeführten 
Idee»  Flüssigkeiten  oder  Oase  allein  durch  Aspiration  ans  dem  Organis- 
mus la  entfernen.  Der  Apparat  besteht  nach  der  Schilderung  ^on 
MoSBTio  aus  3  Thailen:  Troicart,  Sangpumpe  und  Kantschokrohr. 
Zu  einem  ToUständigen  Apparat  gehören  7  Troioarti  von  verschie- 
dener Länge  und  Dicke;  die  Säugpumpe  (eine  Glasspritae)  ihsst 
60—120  Gr.,  der  Vorderdeckel  derselben  betrfigt  2  mit  Schliess- 
hähnen  versehene  kurze  Ausflussrdhrchen,  das  eine  steht  in  der  Axe 
der  Spritze,  das  andere  rechtwinklig  davon  ab;  der  Schlussdeekel 
trägt  einen  Vorsprung,  der  in  einen  Einschnitt  an  der  Stempelstange 
eingreift  —  aor  Fixirung.  Wenn  man  beide  Hähne  des  Abflussröhr» 
chens  absperrt  und  den  Stempel  kräftig  zurückzieht  und  ihn  am 
Schlussdeckel  fixirt,  so  erseagt  man  in  der  Spritze  einen  stark  luft- 
verdünnten  Raum;  die  so  vorbereitete  Spritze  wird  mit  der  Canüle, 
die  man  vorher  in  das  zu  entleerende  Organ  eingeführt  hat,  in  Ver- 
bindung gebracht  und  der  correspondirende  Sperrhshn  geöffnet.  Die 
verschiedene  Handhabung  des  Sperrhahnes  und  die  Weite  der  Canüle 
bedingen  die  Geschwindigkeit  des  Ausfliessens,  —  Der  Kautschuk- 
schlauch dient  nur  zur  Vermeidung  jeder  Zerrung  und  soll  nicht 
länger  sein  als  ö — 6  Zoll 
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Bbhbdict,  Aoearjama  nerrosain. 


H.  TerOibntlidit  6  Fälle,  in  denen  er  den  Apperet  «ogeweDdet 
hei:  1  Fall  Ton  Gonitu  eaterrhelis  chroniea,  1  Sarooma  oTarii,  1  Ab* 
•oeesiw  bonne  moooMe  anter  dem  lig.  Povpartii,  1  Banola»  1  Stmmn 
eyiticft. 

ScblieMÜeh  erw&bnt  M.  einen  Berioht  von  POHIOT  im  Hdtel 
Dieu,  der  in  einem  Fall  von  Pyo-Pericerditis  bei  einem  2ljäbrigen 
Meen  800  Qr.  dflnneitrigen  Exsudates  dnreh  den  oben  bescbriebenen 
Apparat  aus  dem  Herzbeutel  aspirirte,  worauf  die  Reoonvalesoena 
und  YoUetindige  Heilung  des  schon  sehr  herabgekommenen  Kranken 


Bemediot,  Aneurysma  nenrosam. 

Allf  .  Wi«Ber  med.  SIf  .  1870.  No.  81 

Bei  vielen  Arterien  finden  sich  an  den  Winkeln,  welche  Aeste 
and  Stämme  der  Gefässe  mit  einander  bilden,  Muskelzellen,  die  mehr 
oder  minder  senkrecht  angeordnet  sind  und  dereo  Contraction  eine 
(active)  Erweiterung  des  Endstücks  des  Stammes  und  des  Anfange- 
•täcke  des  Astes  hervorruft  Solche  Erweiterungen  treten  leicht  an 
mehreren  auf  einander  folgenden  Theilungsstellen  einer  Arterie  auf 
und  diese  bekommt  dann  eine  rosenkransförmige  Gestalt 

B.  bat  eine  solche  Rosenkranzform  zuerst  an  der  Carotis  eines 
Kranken  gesehen,  der  an  Hydrophobie  litt;  er  konnte  damals  in  vivo 
deutlich  constatiren,  dass  der  Grad  der  Ausdehnung  vielfach  variirte 
und  diagnosticirte  daraus  das  Fehlen  einer  passiven  Dilatation;  die 
Section  ergab  auch  ein  nach  Grösse  und  Form  völlig  normales 
Gefiias. 

Der  vorliegende  Fall  mit  der  gleichen  Abnormität  betriflft  eine 
Kranke,  die  seit  vielen  Jahren  an  rcissenden  Schmerzen  der  rechten 
Kopfhälfte  leidet,  das  erste  Halsganglion  rechts  zeigte  sich  gegen 
Druck  sehr  empfindlich,  die  rechte  Carotis  hatte  schon  beim  Anblick 
eine  Rosenkranzform,  die  Tast-Untersuchung  ergab,  daas  die  kugel- 
förmigen Erweiterungen  an  den  Abgangsstellen  der  Aeste  vorhanden 
waren.  Die  Therapie  bestand  in  Anwendung  des  electrischcu  Stro- 
mes auf  den  rechtsseitigen  Halssympathicus.  Die  Rosenkranzform 
▼erlor  sieh  aUmlhUch  und  machte  Anfangs  ehtier  mehr  gleichmässigen 
Elrweiterong  besonders  im  oberen  Theile  Platz;  später  wurde  das 
Vohimen  der  Carotis  siemlich  normal,  nur  nn  der  Abgangsstelle  der 
Laryogea  war  noch  eine  Aasbuchtung  vorhanden.  Zugleich  yerlor 
lieh  die  Nearalgie  des  Trigeminos.  Piaeu. 
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Böhm,  Fall  von  angeborener  Stenose  des  Conus  artflri<Mr. 
pulmonal,  ohne  vorhergegangenen  EntattndiingapioeMi. 

Btf L  kib.  WodMBfdv.  Um,  Vo.  B6.  * 
B.  b«8chreibt  den  Fall  eines  Knaben,  -der  bia  aor  2i  HMfte  des 
ersten  Lebensjahres  anscheinend  gesund  von  da  ab  mit  Cyaaose  und 
asphyctischen  Anfiülen  erkrankte,  and  im  Älter  von  Vt  Jahren  starb. 
Verbreitemng  der  Hersdimpfnng  naeb  rechts,  systolisch  nnd  diasto- 
lisch h0r-  and  fthlbares  Schwirren  Qber  dem  Hersen,  sowie  Unregel- 
missigk^t  des  Pidses  hatten  im  Leben  constatirt  werden  können 
and  einen  congenitalen  üersfebler  im  Bereich  des  rechten  Ventrikels 
annehmen  lassen. 

Die  Section  ergab  bedeutende  Vergrösserung  and  Kagelgestait 
des  Herzens.  Die  Vergrösseruog  ist  ausschliesslich  durch  Dilatation 
und  Hypertrophie  des  Ventrikels  bedingt.  Seine  Wandung  misst. 
8 — 10  Miliim.  Dagegen  ist  die  Art.  pulm.  yerkflmmert,  hat  nar 
5  Ctm.  Umfang  und  nur  2  Klappen.  Der  Conus  art.  pulm.  ist  yom 
Cavum  durch  eine  dicke  Muskclieiste  abgegrenzt  und  communicirt 
damit  durch  eine  Oeffnung  von  nur  Rabenfederkieldicke.  Das  Sep- 
tum  ventriculorum  zeigt  ira  obern  Theil  eine  CommunicationsÖffnung 
Bwischen  beiden  Ventrikeln  von  Bleistiftdicke;  das  Septum  ist  flach 
statt  convex  nach  rechts,  so  dass  die  Aorta  verlängert  gedacht  darauf 
zu  reiten  scheint.  Der  Ductus  Botalli  ist  ein  kurzer  fester  Strang. 
—  Diese  Bildungsanomalien,  welche  eine  Analogie  im  Herzen  der 
Chelonier  findet,  und  bisher  19  mal  beobachtet  wurde,  ist  auf  ver- 
schiedene Weise  erklärt  worden.  B.  sucht  den  Äusgangspunct  in 
seinem  Falle  in  der  mangelhaften  Entwickelung  der  Lungenarterie, 
worüber  das  nähere  im  Original  Dachzusehen  ist  H.  Qnindk«. 


Bm  W£i8E,    Sarcina  ventriculi  (GoQDAQl). 

Berl.  klin.  WoeUnMhr.  1870,  Nr.  84. 

Vf.  ist  mit  den  meisten  Autoren  von  der  Unschädlichkeit  der 
Sarcine  für  den  von  ihr  bewohnten  Wirtb  übeneogi;  er  bestätigt 
femer  Halubb's  Angabe,  dass  Sarcine  in  Verbindung  mit  Hefezellen 
Torkoraroe;  ja  er  ist  sogar  nach  seinen  Erfahrungen  überseugt,  dass 
Hefezellen  immer  auch  da  vorkommen,  wo  Sarcina  gefunden  wird. 
(Ref.  ist  nach  seinen  Beobachtungen  zu  demselben  Schlüsse  gelangt.) 

Von  der  Sarcine  wohl  zu  unterscheiden  ist  die  Merismopaedia 
punctata,  ein  jener  sehr  ähnliches,  aber  chlorophyllartiges,  den  Algen 
angehöriges  Gebilde,  das  sich  bei  Culturversuchen  weiter  ent- 
wickelt, während  Cultur versuche  mit  wirklicher  Sarcioa  stets  miss* 
glücken. 

Dass  die  Sarcine  kein  pflanzliches  Gebilde  ist,  gebt  neben 
vielen  anderen  Beweisen  schon  daraus  hervor,  dass  sie  in  Wasser 
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BQ  Grande  geht.  Dies  ist  gleicbiflitig  ein  Fiagenmg  filr  ein  etWA 
ioteDclirtes  ElirDinationsverfahreD. 

Für' die  thierische  Natur  der  Sarcine  wird  sich  heutzutage  wol 
keine  Stimme  mehr  erheben,  ebensowenig  wir«!  Jemand  noch  nach 
ViBCBOw's  Untersuchen  sie  für  Tbeilchen  zerfallener  menschlicher 
Gewebe  halten. 

Was  die  Gestalt  der  Sarcine  bctriflft,  so  ist  dieselbe  nicht,  wie 
gewöhnlich  angenommen  wird,  kubisch,  sondern  flach,  wovon  man 
sich  mit  Hilfe  solcher  Systeme,  die  mehre  „überoinandtr  liegende" 
Schichten  auf  einen  Blick  als  solche  erkennen  lassen,  leicht  zu  über- 
■eugen  vermag. 

Durch  Behandlung  des  durch  Glühen  in  einem  kleinen  Platin- 
löffel enthaltenen  Rückstandes  der  Sarcine  n)it  den  verschiedensten 
Säuren  hat  Vf.  die  Gewissheit  erhalten,  dass  es  sich  um  kieselhaltige 
Massen  handelt,  die  wabrschcinlish  von  Diatomaceen  herstammen. 
Die  schleimige  ICMie,  welche  die  einzelnen  Zellen  umgibt,  hält  er 
för  eine  Art  InterceUubraubstans,  die  von  dem  vielleicht  schwefet- 
kieeelluütigen  Inhalt  der  Zelle  entweder. fest  oder  flüssig  ausgeschie- 
den ist 

Die  Sarcine  ist  demnach  för  den '  Vf.  weder  ein  eigentlich 
pflanaliches  noch  thieriaches  Qebilde,  sondern  gehört  zu  jenen  nie- 
dersten Organismen,  bei  denen  eine  Scheidung  awischen  Pflanaen- 
mid  Thierreich  noch  anmöglich  ist  Er  schlägt  daher  fBr  den  au 
falschen  Annahmen  Teranlassenden  Namen  Sarcina  die  Beseichnung: 
yProstuUa  ventriculi*'  vor. 

Zur  Elimination  der  Frastulia,  sowie  der  mit  ihr  gleichaeitig 
vorkommenden  üefenpUae  genügt  das  AossplÜeil  des  Magens  mit 
klarem  Wasser.  L.  BoMothsl. 


HiLTOM  Faqge,  On  the  anatomy  of  a  case  of  molluscum 

fibrosum. 

Th6  Laneet.  1870.  ToL  II.  Mo.  4. 

An  einer  40jährigen  Frau,  die  an  einer  inneren  Krankheit  ge- 
storben war,  fanden  sich  in  verschiedenen  Regionen  der  äusseren 
Bedeckung  zahlreiche  Geschwülste  von  der  Grösse  eines  Stecknadel- 
kopfes bis  zu  beträchtlicher  Grösse.  Vi.  untersuchte  mehre  derselben, 
nachdem  er  sie  in  Ohromsäure  erhärtet  hatte. 

Folgendes  waren  die  Ergebnisse  der  microscopiscben  Unter- 
suchung: 

1.  Jeder  Tumor  entwickelt  sich  ursprünglich  rings  um  ein 
Haar-Follikel  und  umschliesst  die  zu  diesem  Follikel  gehörigen  Glan- 
dulae sebaceae. 

2.  Schon  an  den  kleinsten  (Geschwülsten  kann  man  zwei  ver- 
schiedene Elemente  unterscheiden:  ein  centrales  Driiseugewebe  rings 
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um  das  Haar  nnd  eine  periphere  Masse  am  fernem  Biod^ewebe  mit 

■•hlreichen  kleinen  Kernen  bestehend. 

3.  Der  drüsige  Körper  ist  eine  Talgdrüse ,  deren  einzelne  Fol- 
likel auseinandergedränort  sind ;  vielleicht  hat  auch  eine  Vermehrung 
der  Follikel  oder  eine  Yergröueraog  wenigstens  einselner  derselben 
atattgetundcn. 

4,  Uie  periphere,  kernreiche  Bindegewebsmasse  hat  sich  von 
den  beiden  äussern  Öcbicbten  des  Uaar-Follikels  und  der  Talgdrüse 
entwickelt. 

Vf.  findet  nach  diesen  Ergebnissen  der  micruacopischen  Unter- 
suchung, dass  die  von  ihm  gewählte  Bezeichnung:  Molluscum  fibro- 
sum  passender  sei,  als  die  von  deutschen  Autoreu  (Vibchow)  ge- 
brauchte Fibroma  moUuscura.  Pinoiu. 


SmoM  (in  Hamburg),  Das  Prodromal-Ezanthem  der  Pocken. 

Afttk  t  D«nu«.  n.  Bjph.  187a  UL  p.  846—884. 

Die  TOD  den  Aotoren  als  prodromale  Koteola  beschriebene,  dem 
Pockenausbmch  knn  ▼oransgehende  Effloressena  hftlt  Sw  iür  den 
ersten  Beginn  der  Pockeneffloreflcena  selbst,  die  stets  in  Form  kleiner 
rondticber  Flecken  erscbeiot  und  im  Lauf  von  12—24  Stunden  die 
Umwandlung  in  Knötchen  erfiUirt  Fftr  diese  Ansiebt  des  Vfs.  spricht 
der  Umstand,  dass  jene  Boseola  stets  im  Gesicht  zuerst  auftritt.  V£ 
glaubt  daher  von  jener  Boseola  als  einer  Prodromal- ?>kraQkung  der 
Variola  gana  abstrabiren  zu  können.  Aus  einer  Reihe  eigener,  im 
Einzelnen  angeführter  Beobachtungen  urtheilt  Vf.  im  Anschloss  an 
frühere  Beobachter,  dass  ein  für  die  Pocken  ganz  cbaracte- 
ristisches  Prodromal-Exanthem  vorkommt  in  Form  dun- 
kel scharlachfarbiger,  fläcbenhaft  auftretender  Hautfär- 
bung mit  oder  ohne  Häroorrhagie  auf  dem  Handrücken, 
Fussrücken,  der  Streckseite  des  Knie-  und  Ellenbogen- 
gelenkes. Ausser  dieser  regelmässigen  Localisation  treten  zuweilen 
noch  an  anderen  Stellen  ganz  umschriebene  Prodromal- Exantheme 
auf  Die  meisten  Autoren  hatten  angegeben,  dass  diejenigen  Stellen, 
an  welchen  sich  ausgesprocheue  Prodroraal-Exanthe  entwickeln,  stets 
von  wirklichen  Pocken  verschont  bleiben.  S.  findet,  dass  dies  nur 
für  die  meisten  Fälle  gilt. 

Die  Dauer  des  Prodromal  Exanthems  schwankt  zwischen  1 — 9 
Tagen;  unter  32  Fällen  bestand  das  Exanthem  vor  Ausbruch  der 
Pocken:  Tag  in  5  Fällen,  1  in  16,  in  1,  2  in  6,  4  in  2, 
5  in  1,  7  Tage  in  1  Fall.  —  Von  29  Füllen  überdauerte  das  Pro- 
dromal Exanthem  den  Ausbruch  der  Variola  nur  wenige  Stunden  in 
1  Fall,  1  Tüfi  in  8  Fällen,  IV,  in  6,  2  in  9,  2V,  in  I,  3  und  4  Tage 
in  je  1  Fall.  In  der.  Mebrsal  der  Fälle  gebt  sonaeh  das  Prodromal- 
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Exanthem  etwa  1  Tag  dem  Ausbruch  der  VariolA-Kndtohen  roma» 
und  überdauert  diesen  Ausbruch  1—2  Tage.  — 

In  den  meisten  Fällen  tritt  der  Prodromal- Ausschlag  am  2.  oder 
3.  Tage  des  Krankseins  auf  ohne  besondere  Symptome.  Aber  ea 
giebt  auch  Fälle,  in  welchen  er  unmittelaar  nach  dem  initialen  Frost 
ausbricht.  In  einzelnen  Fiillen  gebt  er  allen  übrigen  Erscheinungen 
sogar  dem  initialen  Frost  und  der  Temperatur- Erhöhung  voran, 
so  dass  man  den  Ausschlag  als  das  Aofangssymptom  beaeiohnen 
muss.  — 

Wenn  das  Prodromal-Exanthem  am  2.  oder  3.  Krankheitstage 
auftritt,  so  pflegt  es  auf  die  Temperatur  keinen  Einfluss  auszuüben; 
es  tritt  dann  (wie  gewöhnlich)  erst  mit  dem  Ausbruch  der  Variola 
der  Temperatur-Abfall  ein.  Es  giebt  aber  auch  Fälle,  in  denen  dem 
Ausbruch  jenes  Exanthems  eine  kritische  Bedeutung  zugeschrieben 
werden  muss:  die  Temperatur  tällt  dann  ab  und  die  subjectiven 
Beschwerden  lassen  nach.  Mit  dem  Auabruch  des  Variola-Knötchens 
kann  die  Temperatur  alsdauu  wieder  steigen  oder  umgekehrt  bis 
unter  die  Norm  hinabgehen. 

In  den  vom  Vf.  beobachteten  Fällen  (Epidemie  sa  Hamburg 
1863^64)  bfttte  das  Prodromal -Ebeanftfaem  koinoi  prognottiselieii 
Werth,  es  kamen  verhältoissmässig  ebensoviel  schwere  und  tSdtliofa 
endende  Fälle  unter  den  mit  Prodromal-Ezanthem  oombmirten  Pok* 
kenerkranknngen  wie  unter  den  nicht  mit»  ihm  combinirten  vor. 
(Jebrigens  trat  das  Prodromal-Ezanthem  bei  Mlnnem  vitü  häufiger 
auf  als  bei  Frauen.  Fiaeai. 


FiBDLBB,   fiine  Intennittensepideinie  in  Dreadea,  nebst 
emigen  Beobachtniigeii  über      Lafce&speriode  beim  Wech- 
selfieber. 

Arch.  d.  Hetlk.   IX.   p.  485— 8t. 

Rh£INSTAEDT£S,     Briefliche    Mittheilung   an  Herrn  Pro- 
fessor Braune. 

Ebenda!,  p.  892—493. 

F.  beobachtete  in  dem  sonst  völlig  Malariafreien  Dresden  im 
Frühjahr  1869  auffallend  viel  IntermittensfiÜle;  im  Gänsen  konnten 
46  constatirt  werden. 

Zur  selben  Zeit  kam  auch  in  Berlin,  Darmstadt  und  Frankfurt 
a.  M.  Wechselfieber  hiiutiger  als  sonst  vor.  F.  konnte  weder  in  dem 
Verhalten  des  Grundwassers  noch  in  dem  der  Regenmenge  ein  ge- 
nügendes ätiologisches  Moment  dafür  auffinden. 

Von  Interesse  ist  eine  apecieller  angeführte  Gruppe  von  Fällen 
in  Bezug  auf  Latenzperiode,  welche  sich  den  von  Bbaunb  (Arch.  d. 
lieilk.  XI.  p.  06)  beschriebenen  11  Fällen  anacbliesst.   Nach  einem 
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•  melinrilolieiitBeheii  AofentlMlt  in  Norderney  erkrankten  2  MitgHflder 
dort  resp.  1  Monat  später,  4  andere  jedoch  6 — 10  Monate  später  an 
Intermittant.  Der  herrschende  genio«  epidemiciia  mochte  hier  mit 
der  latent  gebliebenen  Infection  zusammenwirken. 

Einen  ganz  analogen  Fall  mehrmonatlicher  Latens  nach  dem 
Besuch  von  Borkum  führt  F.  ausserdem  an;  ebenso  Rh.  mehrere 
lolehe  nach  dem  Besuch  von  Norderney.  B.  Qaiaek«. 


F.  Gk)PPBL8Söi>EB ,  Ueber  eine  schnell   außfiüirbare  and 

genaue  Metliode  der  Bestimmung  der  Salpetersäure  sowie 
über  deren  Menge  in  den  Trinkwassern  Basels. 

Sitsgsber.  d.  kön.  b«7r.  Acad.  d.  WiM.  1870.  I.  129—162. 

Um  die  nach  der  ÄlAHx'schen  Metbode  mögliche  Zersetzung  der 
im  Wasser  enthaltenen  Nitrate  durch  gleichzeitig  vorhandene  orga- 
nische Substanzen  zu  vermeiden,  lässt  G.  zunächst  die  Indigolösung 
zulaufen  und  giebt  dann  die  Schwefelsäure  hinzu.  Die  Ausführung 
geschieht  in  folgender  Weise:  2,0258  Gr.  chemisch  reines  salpeter- 
saures Kali  werden  in  2  Litern  destillirten  Waasers  gelöst,  so  dass 
1  Cc.  der  Lösung  0,001013  KNO3  entspricht.  Andererseits  wurde  in 
bekannter  Weise  eine  verdünnte  Lösung  von  Indigoschwefelsäure  be- 
reitet: In  ein  Kölbchen  giebt  man  nun  50  Cc.  der  Salpeteriösung 
und  lässt  dazu  100  Cc,  chemisch  reiner  concentrirter  Schwefelsäure 
unter  Umschtttteln  laufen,  wobei  sich  der  Inhalt  auf  120^  C.  erhitzt; 
liest  man  nun  die  Indigolösnng  hinzufliessen ,  so  wird  dieselbe  ent» 
ftrbt  bis  alle  Nitrate  sersetat  sind;  der  erste  überschflssige  Tropfen 
der  IndigoKtottng  ftrbt  die  Flfissigkeit  grttn.  Nach  diesem  HiBX- 
acben  VeriSihren  werden  meist  au  niedrige  und  nicht  genau  Aber- 
einstimmittde  Betnltate  erhalten;  Q.  verfiibr  deshalb  folgendermaassen: 
Man  läset  ao  derSalpeterUkiung  die  auf  obige  Welse  gefondene  Menge 
der  Indigolösnng  anfliessen  und  setst  dann  erst  die  Schwefelsiure 
binsu;  es  tritt  dabei  vollstindige  EntArbu&g  ein,  em  Beweis,  dass 
die  oben  gefundene  Zahl  filr  die  Indigoldsung  au  gering  war.  Jetat 
titrirt  man  bis  snr  grünen  Färbung  nach  und  erhält  so  sehr  genau 
ftbereinstimmende  Zahlen. 

Lässt  man  bei  solchen  Versuchen  das  Brunnenwasser  in  Be- 
rührung mit  Luft  längere  Zeit  (a.  B.  2—3  Tage)  stehen,  so  nimmt 
die  Salpetersäure  au,  indem  sich  die  stickstoffhaltigen  Substanaen 
auf  Kosten  des  Sauerstoffs  der  Lufit  oxydiren;  bei  Stehen  in  fest  ver- 
scblossener  Flasche  nimmt  die  Menge  der  Nitrate  ab^  indem  sie  durch 
die  organischen  Stoffe  reducirt  werden. 

Auch  bat  man  au  berücksichtigen,  dass  neben  den  NitratMl 
stets  Nitrite  vorkommen,  welche  bei  dem  Verfahren  mit  Indigoiösung 
mit  bestimmt  werden;  man  muss  für  dieselben  daher  eine  Corrector 
anbringen,  wenn  sie  in  beträchtlicher  Menge  vorhanden  sind;  auch 
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muss  man  bei  der  Titerstellung  der  Salpeter*  und  Indigoldsnng  dAftn  ' 
denken,  dass  auch  dai  destillirte  Walser  Nitrate  enthält. 

Da  in  jedem,  Mcb  im  besten  Quell wasaer  Nitrate  enthalten 
sind,  fragt  es  sieb,  wo  „das  zu  Viel"  anfangt.  O.  "Rbich  fand  in 
den  Berliner  Brunnenwässern  (^2—0,7  Salpetersäure  im  Liter;  nach 
G.  lässt  dieser  Oehalt  auf  eine  erbebliche,  die  Gesundheit  benacb- 
theiligende  Verunreinigung  mit  organischen  Substanzen  schliessen. 
Auch  das  Grundwasser  von  Basel  enthält  nach  G.  eine  abnorme 
Menge  Salpetersäure.  Solches  Wasser  kann  jedoch  wieder  branchbar 
werden,  wenn  es  längere  Strecken  durch  reines  Erdreich  flicsst. 

ScbalUen. 

Rabüteau  et  Pbtrb,  BeclierclieB  aar  les  e£fets  toxiques  da 
m'boundou  ou  icaja,  poison  d'^prenve  asitö  aa  Gabon. 

Compt.  rend.  LXXI.  863—866. 
M'bundu  oder  Icaja  heisst  die  Wurzel,  welche  die  Neger  Afrikas 
bei  ihren  Gottesgerichten  zur  Feststellung  der  Schuld  oder  Unschuld 
der  Angeklagten  gebrauchen.  Sie  ist  bis  jetzt  noch  sehr  selten  nach 
lUiropa  gebracht  worden.  Der  eine  der  Vf.  hat  eine  grosse  Quan* 
'  titftt  derselben  gesammelt,  deren  Durchmesser  von  1-^8  Gentim.,  deren 
Lftnge  von  60-^70  Centim,  Tarürte.  Zu  den  Versuebea,  die  an 
Fröschen,  Kaninchen  und  Hunden  angestellt  wurden,  bedienten  sie 
sieh  eines  wftsserigen  oder  alkoholischen  Extractes,  von  denen  leti^ 
teres  in  seiner  Wirkung  stärker  ist  als  ersteres.  Kleine  Dosen  des 
JBxtraotes  Fröschen  anter  die  Haut  gebracht  verorsachen  nur  eine 
geringe  Paralyse;  8  Milligr.  bewirken  neben  der  Paralyse  in  höch- 
stens 10  Minuten  tetanische  Convulsionen,  welche  besonders  bei 
Berfihrung  des  Thieres  oder  beim  Klopfen  des  Tisches,  auf  welchem 
letzteres  liegt,  hervorgerufen  werden.  Bei  grösseren  Dosen  (1  Cen* 
tigrm.)  tritt  Opisthotonus  ein.  Doch  ist  niemals  eine  solche  Starre 
des  Thieres  vorhanden,  wie  sie  bei  Strychninvergiftung  beobach- 
tet wird. 

10  Centigrm.  des  wftsserigen  Extractes  einem  Kaninchen  unter 
die  Haut  gespritzt,  und  zwar  Behufs  schnellerer  Resorption  an  meh- 
reren verschiedenen  Stellen  des  Körpers,  tödtet  das  Thier  in  20  Mi- 
nuten. 5—10  Minuten  nach  der  Einspritzung  geräth  das  Thier  bei 
Berührung  in  Zuckungen,  daneben  ist  Paralyse  besonders  der  hin- 
teren Extremitäten  vorhanden.  Es  stirbt  asphyctisch.  Künstliche 
Respiration  verlängert  das  Leben,  Wird  dieselbe  Dosis  nur  an  einer 
Körperstelle  injicirt,  so  bleibt  das  Thier  am  Leben  und  erholt  sich 
nach  1  —2  Stunden.  Die  Elimination  des  üiftes  geschiebt  also 
schnell. 

15  Centigrm.  desselben  Präparates  in  30 — 40  gr.  Wasser  ge- 
löst und  einem  Kaninchen  in  den  Magen  gebracht  tüdtcten  das  Thier 
in  b5  Minuten  unter  denselben  Erscheinungen,  die  10  Minuten  nach 
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fiinflhraDg  des  Qiftos  «oAnteiL  Bei  40  Contigriii.  «nd  die  Efschei» 
liiingeD  ttBrmisch. 

Gans  dieselben  Symptome  boten  Hunde  dar,  denen  das  Eztract, 
Ml  et  subcutan,  sei  es  per  os,  beigebracht  wurde. 

Interessant  ist  die  Paralyse  der  hinteren  Extremitäten.  Die 
Gabonesen  benutzen,  wie  oben  bemerkt,  das  Gift  sur  Entscheidung 
der  Schuld  oder  Unschuld  der  Angeklagten.  Diese  müssen,  nachdem 
sie  das  Decoct  getrunken,  über  einen  Stock  springen,  und  werden, 
falls  sie  dies  nicht  können,  für  schuldig  befunden.  Ein  mit  25  Cen- 
tigrm.  des  Extractes  vergifteter  Hund  war  nicht  im  Stande  eine 
Treppe,  deren  Stufen  18  Centim.  hoch  waren,  zu  ersteigen.  Erst 
allmälig  fand  sich  dies  Vermögen  hierzu  wieder  ein. 

40  Centigrm.  per  os  tödtcten  einen  grossen  Hund  unter  Con- 
vulsionen.  Dabei  sind  die  Sphincteren  gelahmt  und  Blut  strömt 
aus  der  Nase,  was  auch  bei  den  Gabonesen  beobachtet  wird.  Die 
Todtenstarre  tritt  erst  sehr  spat  ein. 

Das  wirksame  Princip  des  M'bunda  bat  zwar  einige  Aehniich- 
keit  mit  dem  Strychnin,  unterscheidet  sich  aber  wesentlich  von  dem- 
selben. Es  nähert  sich  eher  dem  Brucin,  doch  bringt  es  wiederum 
keine  Rauhigkeit  der  Stimme  hervor.  L.  Boaembai. 


HJeinere  HIttheiliingeii. 

A.  Henoique,  Du  modc  de  distribution  et  de  la  terminaison  des  nerfs 
dans  les  muscles  liases.  Arah.  d«  Pigrtiol.  norm,  «t  paüi.  1870.  III.  897—407 
Tf.  X1II.~XV. 

Ebenso  wie  Kklebs  und  Arhold  (Cbi.  1869.  421)  findet  aach  H.  allmitlwUMii 
d%  wo  f  Ifttto  MnikdliMom  boim  HoMobea,  bd  BSvgotUwen  ond  AmpUbien  resp. 
BepUlian  io  grSworsn  Men^n  vorhandaii  sind,  dno  ganz  eoosUnte  Anordnung  der 

dieselben  versorgeuden  Nerven  in  Plexus  Ton  drei  verschiedenen  OrduungL-u  (  Grinid- 
plexus,  intermediäre  und  ii]tr«mni?culäre  Netze).  Auch  in  Bezug  auf  das  nut  deu 
glatten  Musiielfaaeru  in  directe  Verbindung  tretende  feinste  Endnets  nervöser  Fibrillen 
und  das  YerbaltOB  doraolbea  m  doo  MaskelelemoBtoB  stiiDBit  H.  tut  dnrehweg  mit 
AwMLD*»  Dnrstellong  ttboroin. 

ünter  allen  Reagentiea  deren  H.  sich  bediente,  giebt  er  dem  Chlorgold  nnbe* 
dingt  den  Vorzug.  Er  giebt  ein  Verfahren  an,  die  oft  li'.stige  Laiig.sAmkeit  de»  Ein- 
trotens  der  Goldreactiou  sa  beschleunigen.  Naciidcm  die  gaus  nach  der  von  Cobm- 
nnoi  ongegebantn  Wdi«  bidiandelton  Gewebsttirilo  tt'-M  Stunden  in  doslIIUrtmn 
WaMor  gologoo  babon,  worden  *io  —  gewSbnllcb  noeb  fons  oinftrmif  gran  geftrbt 
—  in  tin  Fliscbchen  mit  eingescbliffeuen  Glasstöpsel  gethan,  welches  eine  gesRttigto 
Lösung  von  Actdum  tartaricum  enthält.  Dieses  Fl&«chcheu  wirft  H.  in  Wa^^ser, 
desaen  Temperatur  dem  Siedepunkte  nahe  ist  und  nach  15  bis  hücbstens  20  Minuten« 
oft  in  ifaMr  Booh  bodootond  kfijraoroo  Zeit,  ist  dio  Boaotion  Tttilig  dngotroton  «ad 
babon  dio  Prtparato  eine  violotto  Parbo  angononunon.  Ben. 

N.  O.  Bernstein,  Der  Austausch  der  Gase  zwischen  arteriellem  und 
venösem  Blute.     Ber.  d.  sächs.  Ges.  d.  Wi»«..  Math.-phys.  Cl.  1870.  124—129. 
B.  stollte  im  Lrowio'scben  Laboratoriam  DiffuaiousTersucbe  mit  zwei  Proben 
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deflbriDirten  Blotes  vod  demselben  Hönde  M,  Ton  denen  die  eine  arterteUas  Carotifl- 
blut  war,  die  andere,  nach  Zukleramnng  der  Lnfiröhre  aus  der  Carotis  entnommen, 
dem  Erstickuageblute  nahe  stand.  Die  Scheidewand  war  eiu  dünnea  Hüutcben,  ber- 
gestallt  «II«  Bliwldann,  dM  mit  Wamr  «ad  Alkohol  gereinigt  war»  am  all«  ]8dlksh«a 
B«ituidtib«il«  und  die  Nelfimg  m  Umeetsangeii  so  beseligen.  Von  Jeder  Blntfnttong 
worde  ein  Tbeil  aar  Analyse  zurückgelegt,  ein  anderer  6 — T'/t  Standen  der  Diffaaion 
ausgesetet  und  dann  gleichfalls  analysirt.  Es  zeigte  sich  kein  merklieber  Uebergang 
Too  Sauerstoff  aua  dem  arterieUen  in  das  venöse  blnt,  ein  freiliob  aebr  geringer 
Uebergang  tob  KoUomtvro  «oi  dem  tobSnii  in  dat  arterMIe  Blot  war  aadnpetebar* 
In  wie  writ  dieee  Yenoebo  anf  den  Athmungerorgang  In  der  Plaeonta,  welebom  ein 
naehahmeB  aolleB,  SebMbio  orlanben,  iit  bei  der  ferlngea  ZaU  TOn  Veraoeben 
awailbllMlI.  "    Boaaellial 

HaBBB,  Der  GipA-Sdueneil-VerlHUld.  Barl.  kUn.  Woebenadir.  1870.  Ne.  84. 
Vt  Terwendet  brennen  Wollfila  alt  Material  für  die  Sebienen.  Damit  der 

Filz  die  notbwendigc  Härte  einer  Gipssebiene  erlange,  mnet  er  folgendermaasen  be* 
handelt  werden.  Er  wird  in  eine  Lösung  aus  gleichen  Maasstheileo  Gips  und  Was- 
aer  getaucht  und  mit  ihr  durch  40  Sekunden  täcbtig  verrieben,  dann  ansgepresst  und 
dieaelbe  Ifaebination  wiederholt.  Nun  aetat  man  an  der  Miscbong  die  Hälfte  des  • 
OHlen  Oijnqnaatame  binen  nnd  tandt  die  Behienen  wieder  Smal^n.  Danmfnenee 
Binrafligen  von  €Kpe  bis  su  der  Consietenz,  dass  eine  mit  der  Fingerapitao  gesogene 
Furche  sich  langsam  wieder  ansgleicbt.  Durch  diesen  Pre!  wird  der  ausgepresste 
Fila  schnell  hindurchgezogen,  so  dass  er  sich  überall  mit  einer  reichlichen  Schiebt 
demelben  bedeckt.  Das  so  bebandelte  Filastück  wird  nach  4 —6  Minuten  aebr  bart 
nnd  feel. 

Vf.  schneidet  an«  grossen  Filztafeln  mit  einer  starken  Scbeere  die  fSr  die  be> 

BÜgliche  Extremität  passende  Schiene,  tränkt  sie  mit  dem  GipHbrei  und  befestigt  sie 
mit  üazetouren.  Eine  nötbig  werdende  Kcnsterung  kauu  mau  sofort  nach  der  Er- 
härtung der  Schiene  anbringen.  Nur  am  Uaterarm  und  üuterschenkel  empfiehlt  Vf. 
die  AppBkaliOB  unmittelbar  anf  die  eingefettete  Bant  Pfamw. 


Christopheu  Heath,  Od  the  treatment  of  intra  —  thoracic  aneurysm 
bj  the  distal  ligature.    The  Lancet  July.  1870.  vol.  II.  No.  1. 

B.  unterband  bei  einer  Frau  mit  einem  pulsireuden  Aneurysma  in  der  Gegend 
deo  reofaten  BtemoelaTieolargelonke  (als  deeaen  Ausgangspunkt  er  die  A«  anonyma 
aosab)  gleichseitig  die  A.  snbelaTia  am  Xnssom  Bande  des  Soalonas  und  die  A«  an* 

rotis  eommnnis  oberhalb  des  omobyoideus.  Schlingbeschwerden,  Dyspnoe,  Taubheit 
des  rechten  Armes,  die  vorher  bestanden,  verschwanden,  die  Geschwulst  verkleinerte 
sieb  und  Patieutiu  wurde  geheilt  entlassen.  Trotz  sehr  ungeregelter  Lebensweise 
wneba  das  Anenryama  errt  4  Jahre  naeh  der  Operation  nnd  flihrto  4nr^  Boptor 
aaeb  anssen  anm  Tode.  Tino  die  Beetion  erwiee  war  dasselbe  saefcflnnig  nnd  ging 
Ton  der  rechten  Seite  des  aufsteigenden  Theils  des  arc  aortaa  ans.  Da  der  Erfolg 
der  Operation  ein  deutlicher  und  ziemlich  lauge  anhaltender  war,  so  empfiehlt  H. 
die  gleichseitige-  Unterbindung  von  subclavia  und  carotis  communis  bei  Aneurysmen 
des  Are.  aortaa  flftar  an  Tenoeben.  B.  QnJaeke. 


WBBBnt,  Bemerkungen  über  Arsenikesser.    Deotsche  Klinik  1870.  No.  18. 

Ffir  die  beiden  auffallenden  Erscheinungen,  dass  die  Arsenikesser  an  Körper» 
fUle  nnd  bldbeadem  Anssehen  sonebmen  nnd  sweitens  sotten  oder  ÜMt  nie  gastii- 

sdien  Beschwerden  nnterworfen  sind,  giebt  W.  folgende  ErklBrongen. 

Was  den  ersten  Punct  betriflPt,  so  hat  Conzk  nachgewiesen,  dass  bei  mit  Arsenik 
tecj^fteten  Tbiereo  die  Temperator  und  die  Menge  der  ansgeatbmelen  Koklensäaro 
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•bnaliiD  wui.  im  diMe  die  directen  Prodacte  des  tbierischan  Stoffwecbsela  sind,  M 
folgt  daraas  anch  eine  Aboahme  dos  Stoffwechsels  nnd  der  Oxydation  der  thierischen 
Gewabe.  Daher  nimmt  auch  b«im  Arsenikesser  mit  der  Abnahme  des  Stoffwechsels 
KArparknft  nnd  Aoadmar  IBr  Strnpaaan  an,  «benao  macht  daa  Fett,  daa  aonat 
iw  OxjMn  anhaimflilft,  Mkigai  Poman  nu6,  dia  Hank  w^li  «ad  flatt  and 
das  Körpergewicht  grttaser.  Diese  seine  akoiWacIiselTermiodernde  Kraft  verdankt  das 
Arsenik  seiner  Einwirkung^  auf  da»  rnmHIJttlllD,  wia  dia  firfolga  dlWT  AratHHiillmrBB 
bei  Neurosen  und  Intermittana  beweisen. 

lu  Beaug  auf  den  awaitan  Punkt,  so  ist  sanfte  hat  an  beachten,  dass  die  An* 
tefsdaib  «iaa  ao  BriaiiDala  ii^  dass  ala  kafaa  EalaOadiitig,  sondam  bBahstana  aiB« 
Beiaong  dar  Ifagansebleünhant  herrorbringt,  welch«  allmllig  an  einer  Vardfckniif 
der  Macosa  nnd  besonders  ihres  Epithels  fQhrt,  wodurch  wiederum  für  die  Folg« 
ainem  tieferen  Einwirken  des  Giftes  vorgebeugt  wird.  Ferner  ist  die  Steigerung 
aina  sehr  langsame.  Endlich  ist  nicht  sa  rergessen,  das«  die  Araeuikeeaer  immer 
«Im  raUaaa  glaiatiMlwffa  Koal,  ftdtitanlhailt  onr  llileb  gaalaiaan,  waa  «iaar  alira 
aatrtandaaa»  Gaatiitii  aar  bdlaan  aaia  kann. 

Daaa  eine  cbroniacbe  Vergiftang  auableibt  liegt  in  der  Art  and  Weise,  wie 
die  Araenikesser  das  Gift  in  sich  nehmen.  Sie  geniessen  es  immer  in  Sabstans  and 
▼armeiden  darauf  su  trinken,  wodurch  der  acfanelleu  Löauog  Torgebeugt  wird  und 
•io  ThaU  oaratarbiH  daa  Dana  paarirt  Fataar  aaiao  aia  daa  Qift  aiir  bai  anaab- 
■aadan  Maada  oad  «rlluraad  dar  Zwisdiaoaart  Iwt  dar  Oi^aaisaina  ▼onkoBaian 
llaasa,  sieh  des  eiageffihrten  Giftes  zu  entledigen;  denn  OBnii**a  Vanaeha  habaa 
feaaigt,  daaa  allmmtliohes  eingeführtes  Arsaa  in  10—14  T^*aa  darah  IHaffaB  vad 
Haut  ans  dam  Körper  ausgeschieden  wird. 

Endlich  mmÄA  W«  aof  ^  Vararbung  dar  Gawohabait  daa  Aiaaa&awaaa  auf- 
mtkBBBi  aad  aMiat»  daaa  aaah  dadarab  aiaa  faiiagara  fBmpftngWalikaft  daa  Orgaaii* 
an»  fagaa  daa  AiaaB  bavTargarafMi  wardan  L»  BuBaaikal 


E.  Metmott  Twy,  On  the  urine  io  relapamg  faver.  Laaaat  W70.  i, 

Fo.  XXVI. 

Die  HarDuntersuchungen  T.'s  ergeben,  dass  in  der  Recurrens  bei  hohen  Tem- 
paratargraden  die  Uarnstoffausacheidung  vermehrt,  die  Chloride  dagegen  vermindert 
aiad.  Ungekcbrt  iat  ia  FlUaa  arift  atadaraa  Tanparaturgradaa  dia  Maaga  das  aiM- 
faaabiadaaaa  Banütofti  ▼aranndart,  während  dia  ChJarida  vanaahrft  afaid.  Ia  Baaaf 
•af  dia  Hamalure  ISsst  sich  kein  Yarblltniis  aar  TaiDparalnr  daa  Kranken  finden.  - 
(Tgl.  Mf«BB  GbL  1869.  p.  668).  Ii^  »irr-*»»*' 


Reich,  Ueber  vasomotorische  Fsj^choneuroseo.    Vnoaow's  Arcfa.  L.  p. 

210  -  821. 

Bai  ataan  ao  llaaia  Mdaadaa  joaga"  Mmb*  Iralsai  avwallaii  pHHati^  Ia  dar 
Obafhaochf  ngnnd ,  am  Nacken  und  am  Bficken  Brwaltaningaii  dar  kMmtaa  Haut- 
gaflbsa  auf,  welche  aina  scharf  abgegrentte,  dunkle  Röthang  hervorriefen. 

Ein  fast  handbreiter  rother  Streifen  erstreckte  sich  daun  vom  Nabel  aufwärts 
bis  aar  Höbe  der  2.  Bippe;  femer  ein  drei  Querfinger  breiter  rother  Streifen  vom 
Pfoeaai.  syphoid.  baldan^  dam  Laaf  dar  Bippan  folgaad  gagaa  dia  AebaalhAblaa 
Ua.  Dia  Unke  Naakaagagand  vaa»  Binlarbanpt  bis  nun  7*  Wiibat  fatanair  garMbali 
in  der  Mittellinie  scharf  abgegrenzt  von  der  blassen  recblaB  Blllla;  die  linke  Ohr- 
muaehel  dunkelrotb.  Auf  der  linken  Räckenseite  von  der  Spitse  des  Schalterblatta 
ansgahand  vier  rothe  Streifen,  Je  2 — 3  Linien  breit.  An  der  linken  Seite  der  Dom- 
fottollaa  dar  Broitnrirbal  aia  aabamlar  nlbar  Bliailm.  Ia  dar  liakaa  ObaEMUOiaal- 
baiagraba  aia  lotibar  StraMni. 

Mit  dem  Eintritt  der  HautrSthung  war  ein  Anfall  von  Nenralgia  praecordialis 
aaaiUakt,  dar  daa  lahali  dar  VaratoUaogaa  daa  Patiaatan  babarrachto  (wBia  Baad- 
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Babdtuu.  AaMig«» 


warn  wolle  in  der  Nabelgegeud  durchbeissen").  Die  genaue  Untersuchung  der  Ober> 
bancb  and  Unterbnistge^end  liess  drei  SchmerKpuokte  koDstatireu  (ein  Zoll  reobU, 
ein  Zoll  linka  vom  Isabel  und  unten  auf  dem  Schwortfeftwit«),  foa  daneu  aoi  dia 
Biylliania  tidi  UMatan. 

„Dia  dnreh  die  paralynirten  hypafimiscben  Hautgefässe  gebildeten  rotben  Zaiah* 
nnugen  folgten  nicht  den  Verzweigungen  der  Oefässe  nundern  dem  Verlauf  der  Nerven: 
ein  neuer  Beweis  dafür,  das«  die  Taaooiotoriacben  ^enraufaseru  in  dea  üabnea  dar 
soDsibelo  Stränge  verlaufen.." 

Dia  Danar  dar  Affelctian  batmg  V4  Stunden.  naew. 

Rabdtead,  Uecherches  sur  les  proprietds  physiologiques  et  le  mode 
d'dliminatioD  des  suUaviuates  introduits  dans  l'organisme.  —  Des 
effeto  purgatifs  du  sulfovinate  de  sodium.      Qaa.  bebd.  1870.  856-861. 

Sabwafalwainaanraa  Natrium  +  2H«0  kk  aabr  laiabt  in  WaMar  und 

Olyaarln  löaliab}  in  Uriu  kann  aa  TOn  dao  anderen  scbwafaiaanran  Baken  MekS 

dadurcb  getrennt  werden,  dass  es  wegen  der  Löslichkeit  des  entsprechenden  Barynm- 
saizes,  mit  Cblorbaryiim  keinen  Niederschlag  giebt,  sondern  erst  beim  Zusatz  einer 
Säure,  wie  z.  ti.  von  Königswasser  und  nachfolgendem  Aufkochen.  Auf  diese  Weise 
gelingt  aa  ÜMtanalallaa,  daaa  5  grm.  diaaaa  Salcaa  in  94  Stnndan  Aat  ToHkamnMB, 
tfmla  nnieraalat,  thaila  als  acbwafolaauM  Salaa  dnreb  dan  Urin  auagaaehiaden  War- 
den, ohne  irgend  welch«?  AII|;emeinwirkungc-n  hervorgerufen  tu  haben;  höhere  Gaben 
von  10  grm.  sind  sowoiil  für  Gesunde  wie  für  Kranke  ein  sehr  angenehm  und  rnsoh 
wirkende»  Laxaus;  ungefähr  2  ütd.  nach  dem  Kiuuehmeu  dieses  anfangs  gesciimack- 
loaaD,  später  naah  Znakar  aebmadiandan  Mittala  tritt  aina  wlaaariga  Bntlaarung  ein, 
daran  lalandtitt  und  Zahl  dwab  Doaan  Ma  an  18  gra.  abaa  iifand  waleba  nadi- 
tbeilige  Folgen  gesteigert  werden  kann;  die  Entleerang  erfolgt  ohne  Leib^chmorzea 
oder  andern  onanganabme  Mabenaigaascbaftant  iMwoadars  obna  nachfolgende  Ver- 

■topfung.  Radzicjcwiki. 


UNTERSTÜTZUNG  FÜR  UlK  VERWUNDTTEN 

Um  verschiedenen  Nachfragen  über  die  Beschaffenheit  der  eimeinen  Kietenf 
die  aittge»Mda  werden,  zu  begegnen,  ■  0rkmbt  ich  wir  MermU  dme  JUete  dee 
haäs  derjenigen  mitzutheilen,  die  «mitr  HM^Mr  AuifdtM  «Ml  kktigen  Oiilir* 
«Mllai*ny«cofflä^  ausgerüstet  werden. 

Jede  Kiste  enthält  Kleubmg,  Provision  und  Wvnther^nd,  für  3  «arwMi- 
tUte  Soldaten  für  ea.  eine  Woche,  oder  bei  SorgsauJceit  länger. 

Diese  Kisten  sind  von  Nutzen  für  Fcld-JIospitale,  Zdle,  Hütten,  oder  irgend 
einen  Platz  wo  einige  Venoundeie  zusamtuengebracht  werden  können  eur  Behand- 
htngy  nieht  weit  vom  SdOa^/dde.  —  Inhaä:  3  Paar  woOene  Decken,  4  Bm- 
tiichcr,  1  tcasserdichte  Decke,  2  Hemden,  2  Flanelljacken,  2  Paar  Strünke, 
1  Toipf  Liebig' s  Fleisch- Extract,  1  Blechkasten  Arroioroot- Biscuits,  i  Bleclikasten 
Reis,  1  Blechkasten  Sago,  2  Maschen  ßässigen  Kaffeeexlract,  6  Zinubüciisen  j^äm 
servirte  Milch ,  1  Packet  Charpie,  6  yards  GtUtapercha  Leintoand,  8  Bandagenf 
h'2  Pjd.-Fhu^che  Chlorqform,  Va  ^ifä.  Optum,  i  lfd.  CarMsänre,  2  mmnem* 
Becher^  2  Zinnteller. 

Zwei  eohker  Kielen  können  mU  ZMU^Beii  von  einem  Sftrd§  oder  AM- 
esel  getragen  werden  und  sind  eskr  paesend  um  irgend  woftan  dae  ASMt^  fOr 
4  oder  6  Verwundete  mt  eehe^en, 

Dr.  med.  George  Buchanan, 

Oiasgow,  7.  Septemier  1870, 


BtaMaduagen  fUr  daa  Ceatralblatt  wolle  man  aa  Herrn  Dr.  L.  Boaentbal,  Berlin,  Friedrichs- 
atr.  ISSa.  oder  (nnter  Belscbltua)  an  die  VerUirsbaiidlang,  Berlin,  Unter  den  Linden  6S,  adreMireo. 

Vwla«  von  Auguat  Hiraebwald  ia  BeiUa.  —  Driwk  voa  B.  0.  MarmanB  in  BerUa. 
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ünter  IGtwirknnf  tod 
L  IcnMuui,  Tk.  Leber  n4  C  Wettphal 
fedigirt  vwi 

J.  RoseirtliaL 

1870.  I,  October,  No.  43. 

■■lUkltt  Maobvii,  sar  Pieberlehre.  —  Subbotiv,  «ir  Phyaiologfie  des  Fett- 
gewohes. —  SciiFNK.  Ptickstoffgelialt  des  Fleische«*.  —  Biksiadkcki,  Blasenbil- 
dung uud  Epithelregeueratiun  an  d«r  Schwimaibaut  des  Frosches.  —  Schmidt  & 
WittiBB,  Neuro- Retinitis  bei  HirntOfllOmi  md  Morbus  Brightii.  —  B5«IB«i  BmiH- 
•ehtangMi  fibcr  Sebarlacli.  —  K  i.eiiiwXcbtbr,  schräg  verengtes  Becken.  — 

LvTSOHia,  Lymph-  and  Blutgerässsy.stem  des  DarmkBnals  von  SBiamaodrft im- 
•lüftta.  —  Abbb,  Spectralsp parat  am  Microscop.  —  PrsmobObbr,  Behnadloof 
dtir  Aoearysmen  durch  Acupressur.    —  Pktit,  Phlebitis  in  Folge  von  Anweudung 
da«  Tourniquets.  —  KvAPr,  Eioflass  der  Brillen  «nf  die  optiscUeo  ConstBnten. 
BTiBSLia,  MtarriMÜMb«  PaenaionM.  —  IIattbbw,  intenDittfvMid«  HtoBtariB»'^ 

BOHMBBBBOPT,  »JphilitiMhB  K6lllkO|rf||eMblrilrB.  .  .  .<  ili) 


B.  Naunyn,  Beiträge  zur  Fieberlehre. 

Rkichkrt's  &  Da  Bois  -  RKyiiOND's  Arch.  1870.  Heft  II.  159—179. 

Der  Streit  über  die  nächsten  Ursachen  der  Steigerung  der 
Körpertemperatur  in  fieberhaften  Krankheiten  ist  trotz  zahlreicher 
werthvoller  neuern  Arbeiten  noch  keineswegs  entschieden.  Als  fest- 
stehende Thatsachti  darf  nach  den  übereinstimmenden  Resultaten  fast 
aller  Forscher  angenommen  werden,  dass  dabei  eine  vennehrte  Zer- 
setzung von  stickstoffhaltigen  Körperbestandtheileu  stattfindet,  welche 
in  erhöhter  Ilarnstuffpi oiluction  ihren  Ausdruck  findet;  wahrscheinlich 
ist  CS,  dass  auch  die  stickstofifreien  Materien  in  erhöhtem  Maasse 
verbranot  werden.  Hiermit  ist  aber  die  Frage  noch  nicht  erledigt, 
ob  nicht  ala  erste  Ursache  der  erhöhten  Eigenwärme  des  Organi»- 
mae  eine  Wärmeretention  la  beschuldigen  ist;  diese  Temperatiu^ 
erhöbttog  kdoDte  dann  fthnliob  wie  bei  anderen  ebemiscbeo  Prooessen 
die  vermehrte  Umsetsnng  von  Körperbestttdtheilen  bedingen. 

Zar  SnftscheiduDg  dieser  IVage  ilAte  19.  folgendes  Experi- 
ment  an. 

Vm.  Jdviwif 

ff 
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Hadr«,  wm  Fiebmiahn. 


Ein  Hund,  welcher  in  bekannter  Weise  auf  ein  besimmtes  Stick- 
stoffgleichgew iclit  gebracht  worden  und  an  regelmässige  Harnent- 
leerung gewöhnt  war,  wurde  nach  Feststellung  der  täglichen  Harn- 
stoffproduction  in  einen  auf  Körpertemperatur  erwärmten  und  nahe- 
zu mit  Wasserdampf  gesättigten  Raum  gebracht,  in  welchem  die 
Temperatur  des  Hundes  im  Rectum  nach  3  Stunden  auf  42,5**  C. 
stieg,  nachdem  dieselbe  vorher  35**  nicht  überschritten  hatte.  Die 
von  10  Uhr  Morgens  bis  4  Uhr  Nachmittags  entleerte  Harnstoffmenge 
betrug  9,76  Grm.,  während  dieselbe  an  den  vorhergehenden  Tagen 
nur  6,7  in  derselben  Zeit  ausgenuicbk  batte.  Es  hatte  bier  demoacb 
in  Folge  der  WAnneretentioo  eine  erbebliobe  Znnabme  der  HAroatoff- 
prodnotion  »tattgehubt 

Aebnltcbe  ErfabranKen  bat  scbon  Babtbls  bei  Menacben  nacb 
Oebraueb  Ton  10  Minuten  bis  1%  Stunden  dauernden  Dampfbädern 
gemacht 

Hiemacb  ist  es  also  denicbar,  dass  die  erste  Ursache  der  Tem- 
peratursteigernng  beim  Fieber  in  einer  WKrmeretention  bu  sucben 
und  dass  die  Termefarte  Zersetsong  von  Kdrpersubslann  das  seoon- 
dMre  sei. 

Dieser  EVage  konnte  näber  getreten  werden,  wenn  man  das 
fieberlose  Stadium  genau  oontrollirte,  welches  nach  der  Einspritaung 
von  Jauche  unter  die  Baut  eines  Tbims  besteht;  falls  Wärmereten- 
tion  Ursache  des  vermehrten  Umsatses  ist,  durfte  swischen  der  In- 
jection  und  der  nachfolgenden  Temperatursteigerung  (Periode  des 
latenten  Fiebers)  eine  vermehrte  Hamstoffproduction  nicht  statt- 
haben. 

Die  zahlreichen  hierüber  angestellten  Experimente  des  Ver- 
fassers  haben  genau  das  Gegentheil  ergeben,  indem  sie  das  über- 
raschende Resultat  lieferten,  dass  schon  während  des  latenten  fiebere 
die  Mehrproduction  von  Harnstoff  beginnt. 

Zu  den  Versuchen  wurden  Hunde  benutzt,  welche  an  den  Ka- 
theterismus gewöhnt  waren,  dieselben  erhielten  nur  eine  relativ  grosse 
Quantität  Wasser  mit  Vio  Müch  versetzt;  die  Entleerung  des  Harnes 
geschieht  Morgens,  Mittags  und  Abends;  vom  3.  Huogertage  ab  ist 
die  Harnstoffausscheidung  constant.  Am  5.  Hungertage,  naciidem 
Wasser  gesoffen  und  die  Blase  entleert  ist,  erhalten  die  Thiere  eine 
ausreichende  Quantität  filtrirter  Muskeljauche  eingespritzt;  es  konnte 
80  eine  fieberhafte  Periode  mit  der  fieberfreien  des  vorhergehenden 
Tages  verglichen  werden.  Alle  Versuche,  deren  Zahlenbeläge  im 
Original  eingesehen  werden  müssen,  fielen  in  demselben  Sinne  aus, 
indem  sieb  stets  ftr  die  sogenannte  Periode  des  latenten  Fiebers 
eine  deutliche  Zunahme  der  Hamstoffprodnetion  gegen  die  gleiob- 
namige  Periode  des  vorhergehenden  Tages  ergab. 

Die  Versnobe  sind  um  so  beweissndor,  als  meist  wfthrend  der 
Periode  des  latenten  Fiebers  die  Harnsecretion  sehr  gering  war; 
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woninf  diese  Thateeehe  beruht,  Ilsst  sich  ebstweilen  noch  nidit  ent- 
•eheiclen;  die  epAter  folgeode  reichliche  Anssoheidoog  too  Waster 
dareh  die  Nieren  erfolgte  niweilen  achon  wihrend  der  Fieberperiode, 
•uweilen  erst  oecb  der  Entfiebernng. 

Beziehentlich  der  das  Fieberstadium  saweileB  flberdaoem- 
den  Mehransscheidang  von  Harnstoff,  welche  von  verschiedenen 
Autoren  Terschieden  gedeutet  worden  war,  weist  K.  darauf  hin,  dast 
bis  jetzt  noch  keine  einzige  Thatsache  bekannt  ist,  welche  gegen 
die  Möglichkeit  einer  Anhäufung  und  langsamen  nachträglichen  Ana- 
Scheidung  des  Harnstoffs  spricht;  Vf.  hält  diese  Erklärung,  welche 
schon  B1ETBL8  bcTorangt  hat,  für  die  wahrscheinlichste. 

BcbollBM» 


V.  SuBBOTiH,  Beitrifige  znr  Phynologie  des  Fettgewebes. 

Zeitsebr.  t  Biol.  VI.  TS-M» 

S.  ftitterte  einen  abgeoiagerten  Hund  mit  Fleisch  und  Spermacet 
und  nachdem  er  sich  überzeugt  hatte,  dass  das  letztere  vortrefflich 
im  Darrakanal  absoibirt  wurde  —  es  fehlten  nämlich  im  Koth  mehr 
als  800  grm.  von  der  Sperniacetmengo,  die  der  Hund  in  einer  Reibe 
von  Versuchen  bekommen  hatte  —  suchte  er  es  im  Körper  aufzufinden. 
Im  Fett  des  Unterhautzellgewebes  konnte  er  aber  kein  Spermacet 
nachweisen,  im  Fett  des  Netses  und  des  Gekröses  —  nur  sehr  mini- 
male Mengen.  Er  schliesst  daraus,  dast  man  die  HOgUchkeit  eines 
directen  Ueberganges  der  Fette  ans  dem  Darmkanal  in  das  Fettge> 
webe  bis  jetst  nicht  absolut  ▼emeinen  kann,  dass  aber  dieser  Ueber> 
gang  bei  der  Anbftufong  der  Fette  im  Fettiellgewebe  eine  gana 
ontergeordnete  Bolle  spielt.  Den  Uebergang  der  Fette  ans  dem 
Dttrmkanal  ins  subcutane  Fettgewebe  stellt  er  ftr  den  Fleischfresser 
gana  in  Abrede.  — 

In  einer  aweiten  Beibe  von  Versuchen  fttterte  er  einen  sehr 
abgemagerten  Hund  mit  sorgfiütig  vom  Fett  befreiten  Fleische  und 
Palmöl  (welches  nur  aus  Palmitin  und  Olein  besteht).  Die  Analysen 
des  Fettes  von  verschiedenen  Körpertbeilen  zeigten,  dasa  alle  Fett- 
proben eine  beträchtliche  Stearin  menge  enthielten  —  einen  Korper, 
der  in  den  Bestandtheilen  des  Fettes,  welches  der  Hund  als  Nahrung 
bekam,  nicht  enthalten  war.  S.  schliesst  daraus,  dasa  dieser  Körper 
sich  im  Organismus  des  Höndes  gebildet,  und  awar  aus  Albuminaten, 
da  der  Hund  nur  mit  einem  bestimmten  Fette  nnd  Albuminaten  ge* 
fUttert  wurde. 

Endlich  hat  er  einen  abgemagerten  Hund  mit  sorgfältig  vom 
Fett  befreiten  B^leische  und  einer  Seife,  die  nur  Palmitin-  und  Stearin- 
und  keine  Oleinsäure  enthielt,  gefüttert.  Die  Analysen  zeigten,  dass 
das  im  Fettgewebe  sich  angehäufte  Fett  alle  Eigenschaften  besass, 
wie  das  Fett,  welches  unter  den  gewöhnlichen  Ernährungsbedinguogen 
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in  den  entspreoheiicl«!  Tbeilen  des  Organismus  sich  ablagert.  Er 
scbUettt  daraus,  dass  anch  in  diesem  Falle  das  Oicin  sich  im  Orga- 
nismaB  aus  den  Albuminaten  gebildet  hat,  und  dass  die  in  der  Seife 
enthaltene  Fettsäure  an  der  Fettbildung  nicht  Theil  nimmt.  Diese 
letzten  Versuche  sprechen,  nacli  8.,  gegen  eine  syothetische  Bildung 
der  fette  im  Fettgewebe  im  ISinne  der  KÜHNE'schen  Hy)>othr>se.  Er 
stützt  sich  übrigens  auch  auf  die  von  Gokup-I^esanez  gefundene  That- 
sache,  dass  die  Seifen  in  alkolischen  Lösungen  sich  sehr  beständig 
gegen  Ozon  zeigen,  und  dass  das  Glycerin  hingegen  sicii  unter  diesen 
Umständen  sehr  leicht  oxydirt,  indem  es  Kohlensäure,  Ameisensäure 
und  Acrolein  giebt.  —  Endlich  ist  aus  der  Zusammensetzung  der 
Zahlen  von  S.  zu  sehen,  dass  in  Einklang  mit  den  früheren  Beobacii- 
tungcu,  das  Fett  der  inneren  Organe  reicher  an  schwerschmelzbaren 
Fetten  —  Stearin  und  Palmitin,  das  Fett  des  sabcutanen  Zellgewebes 
reicher  ao  Olein  ist  Er  erklftrt  diese  Thatsachen  durch  die  ver- 
schiedene Energie  der  chemischen  Processe  und  die  verschiedene 
Temperatur  der  verschiedenen  TheÜe  des  Fetlaellgewebes.  Er  er- 
innert «i|  das  Vorherrschen  des  Olein  im  Fette  der  kaltblfltigen  Tbiere 
und  einiger  höheren  Vertebralen,  deren  Körper  entweder  immer  einer 
verbftitnissmftssig  niedrigen  Temperatnr  oder  starken  Temperaturver- 
Änderungen  miterworfen  ist  —  SehiNlewitiah. 


B*  SoHBNK,  Ueber  den  Stickstoffgehait  des  Fleisches. 

Wien*  Mftd.  8itigt.>Ber.  Matb.-naturw.  Cln8<<c  2.  Abtb.  Jannar  1870.  47—54. 
Die  bisher  gefundenen  Werthe  für  den  Stick stoffgehalt  des 
Fleisches  varüren  von  0,1  bis  0,7  grms.  N  auf  100  grms.  feuchter 
Substanz.  Durch  die  grosse  Wichtigkeit  dieser  Frage  für  alle  Stoff- 
wecbseluntersuchungen  angeregt,  bat  Vf.  neue  Stickstofifbcstimmungen 
fiir  verschiedene  Fleischsorten  ausgeführt  und  bediente  sich  dabei 
stets  der  Metbode  von  WiLL-WABBiUiTBAFje  (Verbrennung  mit  Na- 
.  tronkalk). 

Bei  6  Analysen  von  Rindfleisch  stellte  sich  eine  Differenz  von 
0,14  bis  0,54  pCt.  heraus  und  zwar  sowohl  bei  Proben  von  demselben 
als  auch  von  verschiedeneu  Thiei  cn. 

Aehnlich  beträchtliche  Differenzen  stellten  sich  auch  bei  Fleisch 
von  Pferden,  Kaninchen,  Hunden  und  Menschen  heraus,  bei  Ictzercm  . 
wurden  die  höchsten  Zahlen  für  Stickstoff  gefunden  =:  4,2  pCt.  in 
der  leuchten  Substanz. 

Wenu  mau  mit  VoiT  3,4  pCt.  N  als  Mittelzahl  bei  Fütterungs- 
versuchen  mit  Fleisch  zu  Grunde  legt,  so  würde  bei  einem  Verbrauch 
.  von  1000  grms.  Fleisch  ein  sehr   bedeutender  Fehler  gemaeht 
werden.  V£  suchte  niin  m  «rmittehi  worin  wohl  diese  Differensen, 
.  namentlich  bei  Fleisch  von  demselben  Thier  begrfindet  sein  möchten. 

Schwankungen  in  dsn  ÄschenbestandtheilcD  konnten  es  nicht 
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sein,  da  dieselben  nur  1,05 — 1,13  pCt.  betragen.  Der  Fettgehalt  des 
Fleiscbes  könnte  schon  eher  in  Betracht  kommen,  indem  derselbe 
bei  sorgfältig  von  Fett  befreitem  Fleisch  0,7—1,3  pCt.  bei  nicht  prä- 
parirtem  Fleisch  4,28—5,06  pCt.  beträgt. 

Eine  noch  grössere  Bedeutung  vindicirt  Vf.  nach  seinen  Anap 
*   lysen  dem  Bindegewebe  und  elastischem  Gewebe. 

Das  erstere  (Achillessehne)  enthielt  4,9^,7  pGt,  das  let&tere 
(Ligament,  nuchae)  6,80—6^9  pCt  Stickstoff.  Der  grössere  oder  ge* 
ringere  Qehalt  des  Fleisches  an  diesen  Geweben,  von  denen  es  nicht 
befreit  werden  kann,  muss  daher  yon  grossem  Eiiofloss  auf  den  N- Ge- 
halt desselben  sein.  Bdudtsto. 


BiESiADECKi,  üntensuchungen  Uber  Blasenbildung  und  Epi- 
thelregeneration an  der  Schwinniihaut  des  Frosches. 

Arch.  f.  Dermat.  ii.  Syph.  1870.    II.  3.  p.  467—469. 
Die  Epitl)elre^];encTation  erfolgt  verscliieden   und   in  verschie- 
denen Zeitabschnitten  je  nachdem   die  Sehleimschicht  in   toto  oder 
nur  zum  Theil  vom  Corium  entfernt  wurde  und  je  nachdem  im  Co- 
rium  der  Kreislauf  uuf^estört  bleibt  oder  eine  Blutstase  eintritt. 

1.  Ist  über  dem  Corium  die  tiefste  Epithelreihe  noch  zurück- 
geblieben, dann  wird  diese  in  der  Re^el  dun-lj  das  Exsudat  entfernt, 
nur  selten  persistiren  die  Zellen  und  verwandeln  sich  schliesslich  in 
Epidermis/cellen. 

2.  Ist  die  ganze  Schleimschicht  von  einem  unversehrten 
Ooriam  entfernt,  so  erfolgt  in  einigen  Stunden  eine  entzündliche 
Stase  im  Corium,  in  der  sechsten  Stunde  emigriren  die  larhlosen 
Biatkörperchen  ans  den  Blutgefässen  in  das  Cortnm  und  dann  auf 
dessen  Oberfläche;  sie  hedecken  diese  Oberflftche  allmühlich  voll- 
ständig.  Weiterhin  findet  man  awischen  den  nengebildeten  Zellen 
anch  schon  Pigmentsellen ,  welche  von  der  seitlieh  angrensenden 
Sohteimachicht  awischen  dieselben  hineingelangen,  obwohl  auch  vom 
Corium  die  Pigmeotsellen  in  die  neue  Schleimschicht  hinaufzusteigen 
scheinen.  Berflhrt  zuftUig  eine  Luftblase  die  sich  benarbende  Fläche 
und  sucht  man  sie  durch  Aufträufeln  einer  Flltssigkeit  zu  entfemeui 
dann  sieht  die  sich  entfernende  Luftblase  die  Zellen  zu  langen  Fäden' 
ans;  ähnlich. dehnt  an  der  menschlichen  Haut  die  nach  Verbrennung 
au  einer  kleinen  Blase  abgehobene  Epidermis  die  tie&ten  Epithelien 
SU  langen  Fäden  ans. 

3.  Ist  die  ganse  Schleimschicht  vom  Corium  abgehoben  und 
erfolgt  in  letzterer  eine  ausgebreitete  Blutstase,  dann  löst  sich 
diese  nie,  sondern  es  entsteht  Necrose  des  blossgelegten  Corium ;  an 

'  der  Demarcationslinie  quellen  zuerst  die  Bindegewebsfasern,  dann  die 
Blutgefässwände  und  lösen  sich  ab. 

4.  Hebt  nuui  die  Epidermisdeoke  der  Blasen  nicht  ab,  so  trttbt 
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■iofa  die  Anfiuigs  klar«  Flfissigkeit  dadorch,  dau  kleine  Fett-  oder 
liohtbraone  Pigmentk^mcheii  und  Exiudatsellen  uch  in  ihr  ansam- 
meb.  Die  Epitbelien  der  Blaaendeeken  nehmen  aach  FettkOmcben 
«nf,  während  die  Pigmentaellen  derselben  FortBätse  ansäenden ,  die 
aieh  Welfach  theilen  nnd  mit  einander  anastomosiren.  In  dem 
solche  Blasen  begrensenden  Corium  entstehen  in  Folge  collateralen  • 
Oedems  runde  oder  ovale  Höhlen »  die  eine  klare,  Exsudatsellen 
führende,  Flüssigkeit  einsohlieseen  und  die  erweiterten  Lymphgef^sseo 
oder  Lymphräumen  entsprechen  dürften. 

5.  Entsteht  in  jenem  Theil  des  Corium ,  der  eine  Blase  oder 
ein  necrotisirendes  Stück  der  Schleimhaut  begrenzt,  eine  Hämorrhagie 
in  das  Gewebe,  dann  tauchen  zwischen  den  Qewebsfasern  sahireiche 
Pigmentkörnchen  auf,  welche  von  den  Exsudatstellen  auch  aufgenom- 
men werden.  Die  Zellen  der  Öchleimschicht  schliessen  auch  solche 
Pigmentkörnchen  ein,  indem  ihr  weiches  Protoplasma  dieselben  wahr- 
scheinlich aufnimmt,  hauptsächlich  aber,  weil  pigmenthaltige  Exsu- 
datzelleu  in  die  Schieimscbicbt  hineinkommen  und  au  Epitbelien 
werden. 

Pigmenthaltige  ExsudaUellen  gehen  auch  eine  Theilung  im  Co- 
rium ein.  Piacus. 


EL  Schmidt  and  Weghbb,  Aehnlichkeit  der  Neuro-Retinitis 
bei  Hirntumor  und  Morbus  Brightii. 

Anh.  t  OpU.  XT.  p.  »8*17». 

Die  beiden  hier  aoefthrlich  mitgetbeilten  Fälle  beweisen,  daee 
eine  yom  Htmtamor  abhängige  Nearo*Retittis  ansnahmsweise  gana 
das  Bild  der  BeiOBT^sehen  Retinitis  darbieten  kann,  während  umge- 
kehrt bei  BBMBT'icher  Erkrankong  anoh  das  ophthalmolegisohe  Bild 
der  Neiiro-Retbitia  ▼orkommt 

Im  ersteren  Falle,  bei  einem  23-jährigen  Mädchen,  war  da» 
Aögenspiegelbild  dem  bei  Morbus  Brigtbii  so  ähnlich,  dass  im  An&ng 
diese  Diagnose  trota  fehlendem  Eiweissgehalt  des  Harns  gemacht 
wurde.  Die  beiderseits  etwas  geaehweUte  und  gerOthete,  am  linken 
Auge  auch  mit  fiactravasaten  dorchsetste  Papille  war  Ton  einer  grün- 
lich getrfibten  Zone  umgeben,  an  welche  sich  erst  in  einiger  Ent- 
fernung grosse  weisse  Plaques  anschlössen ;  in  der  Qe^nd  der  Ma- 
cula die  bekannte  weisse  gesprenkelte  Figur.  Neben  «rbeblicher 
Herabsetaung  des  centralen  auch  Beschränkung  des  excentrischön 
Sehens  nach  innen.  Ausserdem  eine  sehr  geringe  Beschränkung  der 
Beweglichkeit  der  Augen  nach  aussen,  auf  welche,  da  sie  beiderseits 
gleich  war,  kein  besonderer  Werth  gelegt  werden  konnte.  Anfälle 
von  heftigen  Kopfschmerzen  und  Schwindel.  Da  während  des  wei- 
teren Verlaufs  der  Urin  normal  blieb,  und  die  letztgenannten  Allge- 
meinerscbeinungen  mehr  bervorraten,  musste  die  Diagnose  des  Mor^ 
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bii8  Brightii  ao^fegeben  werden.  Henhypertropliie  bestand  niobt» 
dagegen  trat  ^äter  ein  Blasen  an  der  Herzspitse  auf.  Der  Tod  er* 
folgte  unter  Cona  bald  nach  einem  epileptiformen  Anfall.  Vorher 
hatte  sich  noch  etwas  atttrkere  Schwellung  der  SebnervenpapUle  ent- 
wickelt Die  Section  ergab  ein  teieangiectatisches  Gliosarcom,  aufl^ 
gehend  vom  Septam  pelluciduniy  Foroix  und  einen  Theil  des  Balkens» 
starke  Abplattung  des  Grosshims  durch  den  gesteigerten  Draoky 
ohne  Meningitis,  frische  Endocarditis,  normale  Nieren. 

Die  Sehnervenstiimme  für  das  blosse  Auge  normal.  Der  linke, 
bei  genauerer  Messung  etwas  verdünnt,  zeigt  eine  starke  Atrophie 
grösseren  Theils  der  Nervenfasern  bei  entsprechender  Vermehrung 
der  interfibrillären  Bindesubstanz,  dagegen  normaler  Scheide  und 
interstitiellem  Balkenuetz;  der  rechte  Sehnervenstamm  dagegen  niclit 
atrophirt.  Die  Schwellung  der  Papille  und  angrenzenden  Netzhaut 
war  bedingt  durch  eine  Wucherung  des  interstitiellen  Gewebes  der 
Nervenfaserschicht;  die  äusseren  Schichten  der  Netzhaut  zeigten  nur 
da,  wo  die  weissen  Plaques  sich  fanden,  eine  Veränderung,  bestehend 
in  massenhafter  Einlagerung  von  Körnchenzellon.  Die  marklosen 
Nervenfasern  zum  Theil  verdickt  uud  ^läuzeud|  Ganglienschicbt 
atrophirt,  Gefässwandungen  verdickt. 

Der  aweite  Fall  betraf  ein  ^-jähriges  Mädchen  mit  Granulär^ 
atropbie  der  Nieren  ond  atarker  Hypertrophie  dea  linken  Yantfikela. 
Der  Augenspiegel  zeigte  Neororetinitis  mit  starker  Scbwellung  der 
Papille  und  aiemliob  nahe  an  sie  batanreiebenden»  sehr  anagedebnten 
weissen  Plaques. 

Anatomiscb  land  sich  Uer  itim  Unterschiede  Tom  ersten  Fall, 
besonden  eine  starke  Wuobening  der  Äusseren  KOmersohicbt  als 
Ursache  der  Prominena  des  Randes  der  Papille;  wo  diese  abnahm, 
begann  eine  massenhafte  Einlagerung  von  Köhidienaellen,  welche  in 
der  stark  geschwellten  Partie  nur  sehr  spftrlich  waren.  Die  Sehner* 
venstftmme  beiderseits  nomial. 

Vff.  sind  geneigt,  auf  die  verschieden  starke  BetheiUgang  der 
ttnsseren  und  inneren  Netzhautschichten  in  beiden  Fällen  einen  Unter- 
schied zwischen  BuOHx'scher  und  Ton  Himtamoren  abhängiger  Neuro« 
Retinitis  zu  gründen.  Es  ist  indess  sa  bemerken,  dass  die  im  2.  der 
^erliegenden  FäUe  beobachtete  Form,  Ton  Iwanoff  Retinitis  circnm 
papillara  genannt,  von  diesem  Forscher  auch  in  einöm  Falle  von 
Meningitis  beobachtet  wurde;  die  andere,  durch  besondere  Betheili- 
gung der  Faserschicht  characterisirte  Form  die  sogenannte  Neuritis 
intraocularis,  fand  Iwanopp  sowohl  bei  intracranielleD  Leiden  als 
auch  bei  Morbus  Brightii.  (Ref.)  Lsbsr. 


Digitized  by  Google 


H80 


Böxiso,  BeobttchtuDgen  Aber  ScbarUoh. 


F.  BöNiNG,  Beobachtungen  über  Scharlach. 

DMttob«  KUn.  1870.  30—88. 

Die  Epidemiei  welche  dem  Vf.  das  Material  zu  neineD  Beob- 
achtungen lieferte,  trat  im  Sommer  and  Herbst  des  Jahres  1869  in 
Einbeck  auf,  einer  Stadt,  welcli'^  dem  epidemischen  Auftreten  einer 
Infectionskrankheit  in  jeder  Besiebang  sebr  gfiostige  Bedingungen 
liefert. 

Auffallend  war  ein  dgentbümlichcs  baufenweises  Auftreten 
der  Erkrankungen.  Es  vergingen  8 — lü  Tage,  ohne  dass  neue  Er- 
krankungen zu  den  alten  hinzukamen,  und  dann  kam  plötzlich  eine 
grosse  Anzahl  neuer  Fälle  zu,  in  den  verschiedensten  Stadtgegenden, 
ohne  dass  man  eine  gemeinschaftliche  conta^äöso  Inf'ectionsquelle 
nachweisen  konnte.  Vf.  neigt  sich  der  Ansicht  zu,  dass  der  Scharlach 
nicht  immer  durch  ein  Contagiiim,  sondern  öfter  auch  autochlhou  ent- 
stehe. Oefter  beobaclitete  er,  dass  die  Zunahme  der  Krankheitsfälle 
mit  einem  vermehrten  Ozongehalte  der  Luft  coincidirte.  Was  die 
Scharlachpilze  betrifft ,  so  konnte  Vf.  bei  sorgfältigsten  Culturver- 
suchen  nur  die  gevvulinlichen  I^eptotrixrcihen  gewinnen,  wie  sie  bei 
jeden,  auch  nicht  scarlatiuüäen  Desquamationsproducteu  beobachtet 
werden. 

Adoptirt  man  die  Pilstheorte,  wie  sie  besonders  von  Halubb 
Tartheidigt  wird  and  der  aaeh  der  Vf.  huldigt,  so  ist  das  Stadium 
der  Desquamation  daa  fbr  die  Analeekung  günstigste,  denn  dann  ist» 
die  Reife  des  Pilses  am  weitesten  gediehen  und  die  Ansatrenong  der 
Sporen  am  leiobtesten  an  erwarten.  Auoh  stimmt  die  Er&hrung 
damit  ttberein.  Nach  sorgflltigen  Beohacbtnngen  des  V£  dauert  daa 
Inoubationsstadium  6—8  Tage;  die  Nacberkrankangen  in  einer  «nd 
derselben  Familie  traten  gewdhnlioh  am  12.  bis  14.  Tage  naob  der 
£rkrankang  des  ersten  Kindes  ein,  so  dass  man  nothgedrongen  die 
Ansteckung  yon  dem  5.  bis  6.  Tage  ab  redmeo  mneste,  wo  die  Des- 
quamation ihren  Anfimg  nimmt. 

Die  Aufnahme  des  Scharlachgiftes  (Bücrocoeens  tilletiae)  ge- 
schiebt  wabrscbeinlicb  durch  die  Respirationsorgane,  da  es  auf  diese 
Weise  am  leichtesten  in  die  Blutbabn  gelangen  kann. 

Bezüglich  des  Lebensalters  der  Erkrankten  fiel  die  weit  über- 
wiegende Mehrzahl  auf  Kinder  unter  9  Jahren.  Kinder  unter 
einem  Jahre  hat  Vf.  nicht  behandelt,  Erwachsene  nnr  in  2 — '6  Fäl- 
len. Das  Lebensalter  zeigte  sich  ohne  Einfluss  sowohl  auf  die  In- 
tensitUt  der  Krankheit,  als  auf  die  Prävalenz  eines  einzelnen  be- 
stimmten Symptoms.  Die  Mortalität  war  am  geringsten  bei  Kindern 
zwischen  7  und  9  Jahren.  Die  Sterblichkeit  war  am  ;,'rössten  in  den 
späteren  Perioden  der  Krankheit,  in  Folge  von  Morbus  Brightii  und 
deren  Folgen,  und  von  Diphtberitis.  —  9—10  pCt.  aller  Erkran- 
kungen gingen  zu  Grunde. 
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Ein  Prodromalstadium  bat  Vf.  nie  beobachtet.  Gleichseitig  mit 
dem  Initialfroste  entwickelt  sieb  auch  schon  das  Exanthem  am  Hake 
in  der  Form  kleiner  rother  Pünktchen.  Die  übrigen  Erscbeiniingen, 
wie  FroDtalscbmens,  Erbrechen ,  Präcordialangst,  Gliederschmerzen 
u.  8.  w.  sind  nur  B^olge  der  plötzlich  bedeutend  ansteigenden  Tem- 
peratur (öfter  bis  zu  42,^b,  eii)mal  43,*'3  C).  Diese  rapide  Fervescens 
ist  für  Scariatina  pathognostiscb.  Diese  enorme  Temperaturhöhe  hält 
sich  nur  ca.  6 — 8  Stunden,  fallt  dann  um  2''  und  bei  gutartigem  Ver- 
lauf nimmt  da*.  Fieber  schon  am  2.  Tage  einen  markirt  remittiren« 
den  Character  an;  nur  bei  bösartigen  Coinplicationen  (Diphthcritis, 
entzündlicher  .Affectionen  der  Brustorgane,  croupöser  Nephritis)  be- 
obachtet man  die  morgendlichen  Remissionen  nicht.  Abendliche  Ex- 
acerbationen kommen  selbst  in  ganz  normal  verlaufenden  Fällen  noch 
in  der  .'i,  und  4.  Woche  vor.  Einmaliges  plötzliches  Ansteigen  der 
Temperatur  lässt  den  Schluss  auf  eintretende  Complication  nicht  zu, 
nur  wenn  nach  diesem  Ansteigen  keine  Defervesceuz  eintritt,  ist  man 
sa  jenem  Schlüsse  berechtigt.  Unter  den  Complicationen  geben  die 
NierenafiFeclioDcn,  wenn  sie  ohne  Temperaturerhöhung  auftreten,  eine 
gnte  Prognose. 

In  Bezug  auf  das  Exanthem  ist  nicblt  Bemerkenswerthes  sa 
berichten.  Die  Intensit&t  desselben  steht  weder  mit  der  Intensitftt 
der  Erkrankung  noch  mit  der  nachfolgenden  Desquamation  in  einem 
bestimmten  Verhältniss.  Mitunter  schien  es,  als  ob  eine  an  Sebum 
reiche  Haat  auf  das  Unsichtbarwerden  der  Abschuppnng  influirte. 

Die  sogenannten  InnervalioiisanomaUen  sind  theils  Folge  der 
esoessiTen  TemperatnrerhAhang,  theils  der  Aufnahme  von  Sdiarlach- 
gift  In  das  Blut  Ein  bei  sehr  intensiver  Erkrankung  öfter  beob« 
achtetes  Phinomen  ist  eine  mehre  Stunden  lang  anhaltende  Dyspnoe, 
eine  Folge  des  durch  die  lofection  bewirkten  Belsuogssustandes  der 
Medulla  oblongata.  —  Angina  wurde  niemals  yennisst;  ihre  Intensitftt 
war  verschieden  von  einer  oberflächlichen  erytheroatösen  Entzündung 
der  Mucosa  bis  su  den  schwersten  diphtberitiscben  Erkrankungen 
der  Bachenorgane.  Letatere  waren  in  ihrer  Intensität  yerschieden. 
Selten  wurde  der  Uebergang  des  diphtberitiscben  Processes  von  den 
Fanees  auf  den  Larynx  beobachtet,  niemals  eine  nachfolgende  Parese, 
dagegen  sehr  häufig  ein  Fortschreiten  des  Processes  nach  dem  Cavum 
nasale,  sowie  nach  dem  Mittelohr.  Fast  immer  waren  die  Dräsen 
am  Angulus  maxillae  intumescirt,  die  selten  abcesdirten ,  sondern 
sich  meistens  vertheilten;  in  einzelnen  bösartigen  Fällen  trat  diffuse 
Verjauchung  und  umfangreiche  Gangränescenz  ein. 

Die  Therapie  war  exspectativ:  kühles  Krankenzimmer  (11 — 12^ 
R.),  kühle  Waschungen  etc.,  bei  den  sogenannten  Cerebralsymptoraen 
Eis  und  Chinin.  Gegen  Diphtheritis  innerlich  Chinin  neben  Gurgc- 
lungen  mit  Boraxsolution  oder  Aqua  caicis.  V£  spricht  sich  gegen 
die  Tracheotomie  bei  LarynxaffectiooeD  aus. 
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Die  NIerenaffectionen  hält  B.  für  keine  Hftcbkrankheit  dei 
Scharlachs.  Schon  in  den  Tagen  der  Eruption  bat  er  im  Urin  Blut- 
körperchen und  zu  Gruppen  conglomerirte  Epitbelmengen ,  sowie 
Albumeu  aufgefunden;  sie  sind  ein  constantes  Syptom  der  Scar- 
latina.  In  den  meisten  Fällen  war  die  Affection  nur  eine  leichte, 
es  kamen  aber  auch  oi\  sehr  intensive  Fälle  von  aasgebreiteter  croo- 
pöser  Nephritis  vor,  die  aber  verhältuissmässig  selten  in  die  chro- 
nische parenchymatöse  Nephritis  übergingen.  Der  Grund  für  den 
günstigen  Ausf^an;;,'  der  NierenaÖ'ection  liegt  einestheils  darin,  dass 
oft  nui  eine  Niere  crkiankt  ist,  anden)th(;il8  darin,  dass  die  Tubuli 
contorti  intact  und  mithin  secretionsfäliig  bleiben.  Der  in  der  Tu- 
bulis contortis  abgeschiedene  Urin  vermag  durch  seine  vis  a  tergo 
die  Tubuli  rccti  von  den  diese  obturirenden  Cylindern  zu  befreien.  Eine 
vorsichtige  Anregung  der  Diurese  ist  deshalb  atizurathen.  —  Die 
Salpetersäure  hat  sich  bei  parench^^matöser  Nephritis  sehr  bewährt. 

L.  RotMthal. 


L.  Kleinwächter,    Fall  eines  schräg  verengten  Beckens 
mit  rechtsseitiger  Ankylose  des  HUftkreuzbeingeleukes  nebst 
eiDigeQ  Worten  Uber  die  Auffassung  und  die  einzuschlagende 
Therapie  bei  dieser  Beckendeformität 

Prag.  VisrtoQahnelir.  C7L  IS^. 

K.  beiöhreibt  ein  der  Prager  phj8ioIogi8ch*«iiatoiiiiMbeii  An- 
stalt gehöriges  schräg  verengtes  rhachitisches  fieoken  mit  reehtssdr 
tiger  Ankylose  des  Httftkreosbeingelenkes.  Das  Becken  ist  ein  hooh- 
gradig  verengtes,  da  die  Differens  der  beiden  Distantiae  sacro-coty* 
loideae  4,8  Cm.  beträgt,  und  hatte  bei  jeder  Schwangerschaft,  im 
Qansen  fönf  Mal,  die  Einleitong  der  kQnstlichen  Frühgeburt  nötbig 
gemacht,  welche  auf  der  Prager  Gebäranstalt  durch  Setfert  zwei 
Mal  nach  KjwiSOH's  ttnd  drei  Mal  nach  Cohen's  Methode  sieben  bis 
acht  Wochen  vor  dem  normalen  Ende  der  Gravidität  bewerkstelligt 
wurde.  Die  Kinder  wurden  säramtlich  spontan  in  erster  Scbädellage 
geboren.  Das  erste,  ein  5  Pfund  schwerer  Knabe,  blieb  am  Leben, 
das  aweite,  dritte  und  vierte  kam  todt  zur  Wult,  das  fttnfte,  nur 
2*'3  Pfund  schwer,  starb  am  zweiten  Tage.  Die  Mutter  konnte  das 
erste  Mal  zehn  Tage  post  partum  gesund  entlassen  werden,  lag  im 
zweiten  und  dritten  Wochenbett  acht  resp.  neun  Wochen  krank 
danieder  und  starb  ciullich  neun  Tage  nach  ihrer  letzten  Entbindung. 

Das  Becken,  ursprünglich  von  normaler  Weite  angelegt,  er- 
scheint im  Ganzen  wie  von  rechts  nach  links  zusammengedrückt. 
Die  rechte  Kreuzbeinhälttc  ist  verkümmert;  die  Richtung  des  os 
sacrum  verläuft  von  rechts  oben  und  vorn  nach  links  unten  und  hin- 
ten; der  Mittelpunkt  des  Promontoriums  steht  gerade  der  Mitte  des 
rechten  horizontalen  Öcbambeinastes  gegenüber  und  betragt  diese 
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EDtfenkaog  mir  6^  Cm.,  die  rechte  Dennbeinsebanfel  ist  flacher  und 
steiler  als  die  linke;  die  P£uine  der  kranken  Seite  steht  gerade  nach 
▼cm;  die  Linea  arcuata  links  hat  die  gewöhnliche  angefthr  halbkreis» 
fSnnige  Krflmmong,  während  die  der  rechten  Seite  dicht  vor  der 
Ankylose  eine  starke  Kniekung  aeigt;  das  Steissbein  ist  compensa- 
torisch  mit  seiner  Spitse  nach  rechts  gekrOmmt.  Die  Scbamfuge  ist 
so  stark  nach  links  verscbobeo,  dass  eine  von  der  Mitte  gerade  Dach 
rflckwArts  gezogene  Linie,  8,4  Cm.  lang,  statt  der  Mitte  des  Promon- 
toriums den  Seitenrand  des  letzten  Lendenwirbels  trifft.  Das  Becken 
leigt  aasserdem  die  Eigenschaften  eines  rhachitisoben:  der  Unterschied 
zwischen  vorderem  und  hinterem  Querdurcbmesscr  des  grossen  Bek- 
kens  beträgt  nur  1,7  Cm.;  die  Conj.  vera  zeigt  nur  eine  Länge  von 
8,1  Cm.;  die  absteigenden  Schani-  und  Sitxbeinäste  divergiren  stark 
von  einander,  und  wird  der  Schambogen,  sowie  die  ganze  untere 
Beckenliälfte  daher  verhältnissmässig  weit. 

In  Folge  dieser  Missbildung  bildet  der  Eingang  des  kleinen 
Beckens  ein  Oval,  dessen  Spitze  dicht  neben  dem  verknöcherten 
Iliosacralgelenk  liegt,  und  dessen  grosster  Diameter,  12,1  Cm.  lang, 
von  hier  bis  zum  linken  horizontalen  Schambeinast  reicht.  Die  an- 
deren Maasse  des  Beckeneinganges  sind:  Querdurchmesser  9,1  — 
Obl.  dext.  8,6  —  ObL  sin.  11,6  —  Dist.  sarco.-cot.  dext.  4,3  —  Ea- 
dem  sin.  8,6. 

Hinsicbts  des  Zustandekommens  der  Difformität  an  dem  in  Rede 
Btebenden  Becken  ist  K.  anderer  Ansicht  als  Kratscbvil,  welcher  das- 
selbe ebenfalls  veröffentlicht  hat.  Kach  Letaerem  habe  eine  in  Folge 
einer  tranmatitehen  Gelenksentattndang  entstandenen  Ankylose  seoondlr 
die  mangelhafte  Entwickelung  des  Kreuabeins  nach  sich  gezogen.  K. 
dagegen  meint;  die  lursprünglich  mangelhafte  Bildung  und  Entwicke- 
lung der  rechten  Krenabeinbttlfte  bedingte  die  schräge  Verengerang, 
während  die  au  gleicher  Zeit  bestehende  Rhachitis  dem  ganaen  Bebken 
die  Form  des  rhachitischen  aufprägte,  so  dass  dadurch  das  Bild  der 
reinen  schrägen  Verengerung  theUweise  getrttbt  wird.  Die  schräge 
Verengerung  andererseits  wurde  dadurch  gefördert,  dass  in  Folge 
der  Rhachitis  die  Symphyse  verknöcherte,  und  bei  weiterer  Entwick- 
lung der  linken  Beckenbälfte  die  rechte  aurfickblieb  und  sich  dadurch 
die  schräge  Verengerung  deutlicher  ausprägen  musste. 

An  diese  Details  knüpft  Vf.  dann  einige  allgemeine  Betrach- 
tungen Aber  das  schräg  verengte  Becken  überhaupt:  die  Erkenntniss 
dieser  Anomalie  sei  nicht  so  schwierig,  als  Nägele,  der  Entdecker 
derselben,  sie  geschildert  bat  Nach  den  Arbeiten  von  Litzmanm 
(das  schräg  verengte  Becken)  und  Thomas  (das  schräg  verengte 
Becken  von  Seiten  der  Theorie  und  Praxis)  müsse  jeder  Geburts- 
helfer mit  imife  der  Beokenmessung  die  Diagnose  richtig  stellen 
können. 

Was  dagegen  die  pathologische  Bedeutung  des  schräg  verengten  * 
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Beeken«  mbetrifft,  so  sei  eis  anderer  als  der  bisher  verfolgte  Weg 
einsascUageD ;  der  wichtige  Umstand  nftmlich,  dass  bei  die^  Bek* 
kendifibrmitAt  nur  ein  gewisser  Theil  des  Beckenkanals  (ein  in  die 
breite  H&lfite  des  Beckeneingangs  fallendes  symmetrisches,  ungelUir 
kreisförmiges,  Oval)  zum  Durchtritt  der  Frucht  benntat  werden  kann, 
während  ein  anderer  (der  in  der  Spitse  flbrig '  bleibende  dreieckige 
Baum)  anverwendbar  bleibt,  sei  bisher  ganz  fibersehen  worden.  Die 
Aafmerksamkeit  aller  Aatoren  sei  bis  dabin  nur  dahin  gerichtet  ge* 
wesen,  wie  mau  diesen  Raum  wohl  am  besten  ausnutaen  könne. 
Man  müsse  dagegen,  um  den  Einfluss  des  Beckenfehlers  auf  den 
Verlauf  der  Geburt  zu  bestimmen  nur  di«;  Weite  des  verwendbaren 
Raumes  in  Betracht  aieben  und  die  des  niclit  verwendbaren  gaoa 
nnbenicksicbtigt  lassen.  Die  Messung  der  Conj.  vera,  die  LitzmanN 
empfiehlt,  sowie  die  des  Querdurchmessers  sei  gans  ohne  Werth,  da 
eben  ein  Tbeil  dieser  Diaraeter  in  den  nicht  verwendbaren  Raum 
falle.  Um  sich  nun  aber  über  die  Dimensionen  dieses  letzteren  zu  in- 
forrairen,  müsse  man  seine  Ausdeiinunf^  iti  fj^erader  und  in  querer 
Richtung  zu  bestimmen  suchen.  Die  gerade  Ausdehn  un^j,  das 
heisst  eine  vom  oberen  Rande  der  Schamfu^^e  gerade  nach  hinten  im 
Beckeneingang  verlaufende  Linie,  könne  man,  wie  die  Conj.  vera, 
ermitteln,  nämlich  durch  Messung  einer  an  dieser  Steile  zu  nehmenden 
Co*nj.  diag.  minus  des  üblichen  Abzugs  von  1,3  bis  1,7  Cm.  für  die 
Differenz  zwischen  Conj.  vera  und  Conj.  diag.  Je  nach  dem  Grade 
der  schrägen  Verengerung  wird  das  hiutere  Ende  dieses  aiigonom- 
menen  geraden  Durchmessers  sich  immer  mehr  seitlich  von  der  Mitte 
des  Promontoriums  entfernen;  in  diesem  i'alle  trifft  er  den  Seiten- 
rand des  letzten  Lendenwirbels  der  gesunden  Seite,  Der  Quer- 
durcbmesser  lasse  sich  nun  freilich  nicht  so  direct  messen,  da  das 
in  der  kranken  Hälfte  liegende  Ende  nicht  bis  an  den  kndchemen 
Beckenrand  heranreicht;  man  k9nne  ihn  aber  nach  dem  bei  normalen 
Becken  constanten  Verhftltniss  der  Conj.  vera  sum  Querdnrchmesser 
wie  Ii :  13^  Cm.  abschätaen  und  awar  gana  ohne  Bedenken,  da  mit 
einer  Zunahme  der  schrägen  Verengerung  nicht  nur  der  angenom- 
mene gerade,  weil  er  immer  mehr  seitlich  fidle,  sondern  auch  augleich 
der  quere  Durchmesser  abnehmen  mOsse,  weil  der  Winkel  auf  der 
kranken  Seite  des  Beckeneinganges  immer  spitaer,  der  nnverwend- 
bare  Raum  immer  breiter,  der  verwendbare  immer  schmaler  werde. 
Man  kttnne  daher  das  schräg  verengte  Becken  hinsiehts 
seiner  pathologischen  Bedeutung  auf  gleiche  Stufe  mit 
dem  allgemein  gleichmässi|f  verengten  Becken  stellen. 

Die  GrOsse  des  verwendbaren  Baumes  wird  von  vier  Faotoren 
abhängen : 

1.    Von  der  ursprünglichen  Beschaffenheit  des  Beckens,  ob  das- 
selbe seiner  Anlage  nach  zu  den  gro^^sen  oder  kleinen  gehört. 
3.  Von  dem  Qrade  der  Verschiebung. 


Digitized  by  Google 


KiMumlmtwä,  lelislf  vmiiglM  Bedmi. 


685 


3.  Von  einer  altcnfallsigen  sn  gleicher  Zeit  bestehendea  Com* 

plicaüoD,  sei  dies  Hliachitis,  üsteomalacie,  Tuiuoreu  u.  a.  ra. 

4.  Von  den  Verhältnissen  des  Grades  und  der  Kichtiin<^  der 
Verschiebung  in  den  einzelnen  Beckenabscbnitten ;  Eingang,  Höhle 
und  Aus^^ang. 

LiTZMANN  hat  diesen  letzten  Punct  speciell  hervorgehoben  und 
danach  die  svhräg  VLTcngten  Becken  in  drei  Klassen  getlieilt. 

1)  Becken,  bei  denen  die  Verschiebung  durch  den  ganzen 
Bcckenkanal  hindurchgeht,  die  quere  Verengerung  im  Beckenaus- 
gang bedeutender  wird;  —  die  ungünstigsten  und  den  allgemein 
verengten  Becken  mit  trichterförmigem  Ausgange  gleicbzostellen. 

.  2)  Becken,  hei  denen  die  Verschiebung  mit  zunehmender  Elf' 
Weiterung  des  Beckenraumes  auf  dem  Beokenausgang  allmXhtieh  ab* 
nimmt;  —  die  gUnstigsten:  es  sind  Muneotlich  ftuushitiscbe,  wie  das 
oben  beschriebene. 

3)  Becken,  bei  denen  sich  die  Verschiebung  in  der  Beckenböhle 
alfanfthlich  so  umkehrt,  dass  der  dem  langen  Durchmesser  des  Ovales 
im  Beckeneingange  entsprechende  schrSge  Durchmesser  des  Be<^en* 
Ausganges  der  kttrsere  nud  der  entgegeugesetite  der  längere  wird  — 
bisher  nur  ein  Mal  beobachtet 

Fasse  man  das  schräg  verengte  Becken  anf  die  oben  ange- 
fthrte  Weise  auf,  so  sei  es  wegen  der  nahean  kreisförmigen  Ge- 
atalt  des  verwendbaren  Theiis  vom  Beckeneingange  bei  Schädel« 
lagen,  welche  unter  allen  Umständen  die;  ciosigen  günstigen 
seien,  gkichgültig,  ob  der  Kopf  sich  weit-  oder  engständig  einstelle 
und  der  titreit  awischen  Ritoen,  Litzmann  und  MaRTIK  einer-  und 
'  Thomas  andererseits  ein  mässiger«  Bei  Bc c kenendlagen  werde  der 
kleine  Vortheil,  dass  man  einen  kleinen  Kindstheil  durch  den  unver- 
wendbaren Raum  hindurchfübren  könne,  so  sehr  aufgehoben  durch 
die  Schwierigkeit,  den  nachfolgenden  Kopf,  welchem  keine  Zeit  zu 
seiner  Configuration  bleibt,  liindurchzuleiten ,  dass  bisher  noch  keine 
sich  in  Beckenendiage  präseutirende  Frucht  lebend  eztrahirt  wor* 
den  ist. 

Hinsiciits  der  therapeutischen  EingrifTe  bleibe  dem  Arzte 
nur  eine  geringe  Auswahl:  Bei  Priniiparis  müsse  man  zunächst  sehen, 
was  die  Naturkrülte  zu  leisten  im  Stande  sind.  Ist  der  Kopf  in's 
Becken  eingetreten,  hat  er  sich  construirt,  und  ist  nur  Welienschwäche 
die  Ursache  seines  Verbleibens  im  Becken,  so  könne  man  dui  Zange 
anlegen.  Sonst  aber  käme  nur  die  Perforation  oder  der  Kaiser- 
schnitt in  Frage.  Unter  den  bekannten  34  Geburtsfällen  bei  schräg 
verengten  wurde  die  Zange  20  Mal  angelegt}  13  Weiber  starben  so- 
fort nach  der  Entbindung. 

Bei  einer  Mollipara  oder  bei  einer  Primipara,  wo  die  Becken- 
difformität  rechtseitig  erkannt  sei,  mflsse  man  je  nach  dem  Orade 
derselben  awiseben  der  90.  bis  36^  Woche  die  kttnst liehe  Fräh- 
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geburt  einleiten;  vielleicht  sei,  nach  dem  vorliegenden  Falle  zu 
schliesseO)  8,4  Cm.  die  Grenze,  innerhalb  welcher  die  Geburt  eines 
lebenden  und  lebensßihigen  Kindes  noch  staltfioden  könne. 

Ob  mit  Ausnahme  von  Placenta  praevia  andere  Umstände,  wie 
Querlagen,  Vorfall  der  Nabelschnur  bei  hocbstehendem  Kopfe  etc., 
eine  Indication  zur  Wendung  abgeben,  lasse  sich  nicht  sofort  be- 
jahen, aber  näher  liepe  es  aus  den  angegebenen  Gründen,  lieber  so- 
gleich das  Leben  der  Frucht  Preis  zu  geben  und  das  der  Mutter  zu 
erhalten,  das  heisst  das  Kind  entweder  absterben  zu  Uwsen  oder  so- 
fort 2ur  Embryotomie  zu  schreiten.  Jaqoet 

Kleinere  Hltlhelluiigreu. 

L.  LBV8CH1N,  lieber  das  Lymph-  und  Blotgeftsssystem  dei  Darmka- 
nals  von  Salamandra  maculeta.    Wieo.  »ead.  8ild»«r.  1  AMk.  Bd.  LXL 

Bep.-Abdr.  13  S.  1  Taf. 

Eine  auf  Injectionen  mittelst  gefärbter  Massen  niid  Argent.  nitricam  basirte 
sehr  sorgfältige  Darsteliuug  dea  GefiUsverlanffl  and  der  Capillarnetzbilduiig  in  den 
T«neh{*d«nea  Sehiokten  (Berosa,  Mascularis,  Mueosa)  der  ▼•rschieden«!  Darmslb* 
seboitte  (Uafttii  DflnDdumi,  Becken).  Allenthalben,  Mlbst  in  d«o  LynpliK«AM«n 
der  Zotten,  war  dne  gMcblossene  ondotbeliale  Anskl«idnng  der  GelftsM  vorhanden. 

  BolL 

E.  Abbe,  Ueber  einen  SpcctralapfMurat  am  Mikroekop,  JenaiidM  ZiMhr. 

i.  Med.  n.  Naturw.  V.  459—470. 

Wie  schon  früher  Pbkybr  und  demselben  folgend 'Strickkr  (Chi.  1869  No.  16). 
bat  aocb  Vf.  einen  Spectralapparat  mit  dem  Mikroskop  combinirt  Die  Vorrichtang, 
welche  nach  der  Besehreibnnf  dcc  Vf.  ein  maiston  mit  der  von  Bnicun  angegebenen 
flbereinatimmt,  ist  In  der  optiaehcn  Autelt  von  C.  Zein  in  Jena  nageHBtligt  nad  vmi 
doft  m  bcniehco.    BsO. 

Phenqrüeber,  Sur  l'acupressure  dans  le  traitemcnt  des  an^vrysmes 
externes.  PrioritÄ  des  travaux  du  professeur  RizzOLl  (de  Bologne) 
aur  ccux  de  ÖlMPSOM  (d'Edimbuurg).  Gaz.  bebdom.  de  möd.  et  de  cbir.  1870. 
No.  S7. 

P.  erkennt  an  nnd  beklagt  ef,  dnei  ^  fraanSriteiieD  Medieiner  eo  wwaig  von 
den  Lebtnacen  ihrer  Facbgenoasan  jeoeeitB  der  Gronten  Fmnkreicbs  wissen;  Im 
Lanfb  dse  loteten  Jabrzchndos  sei  es  etwas  besser  damit  geworden,  man  hat  deatflche 
tiud  englische  Werke  ins  Französinche  übersetzt;  hingegen  habe  man  sich  gar  nicht 
am  die  Leistungen  der  Italiener  gekümmert.  Diese  YernaebUlssiguDg  sei  uaobtheilig 
Ar  die  wisseniekaftliehe  Fortbildung  der  Franzosen  und  sie  entlMlto  eim  üngerooli- 
tigkeit  gegen  woblverdlonto  IfKnnor.  Er  (P.)  eci  in  der  glfioklioben  Lage,  ^no 
solche  Ungereehti^eit  Wieder  ga4  maoben  zu  künuen,  die  gegen  Risnoiu  (ProfsMor 
in  Bülogfinl  hpg'ang^en  worden;  RtzzoLi  habe  die  Akupressur  bei  Aneurysmen  zuerst 
Tor  20  Jahren  augewendet  nnd  seitdem  ihren  Werth  in  vielen  Fällen  erprobt.  Es 
folgt  eine  aasföbrlicbe  Darlegang  des  Falles,  in  welchem  Rueou  sam  ersten  Male 
ati»  neoee  HeUvctlhhron  venneht  bntle.  Bei  einem  46jihrigca  Manne  war  doroli 
einen  nnglucklicben  Aderlass  die  arter.  bracbialis  angestochen  worden  and  OS  hatte 
sich  in  Folge  dessen  ein  Aneurysma  gebildet.  „Ich  hob  nun,"  schreibt  RrTizoM.  ..mit 
dem  Daomea  und  Zeigefinger  der  Unken  Hand  die  Arteria  sammt  den  Hautdecken, 
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führte  DDterhalb  derselben  eine  Nadel  tiindurcli  und  legte  einen  starken  Faden  in, 
Acbtertoaren  um  die  Nadel.  Ks  folgte  eine  so  vollständige  Compression  der  Arterie 
dan  die  BliildilniUllon  la  ihr  Mfbörto.**  —  Diaa  tebrieb  Bnaou  1880  nnd  «nt  1064 
TvritffMttidil»  Sntptov  in  der  il«d(cal  Ttam  Min  f McbM  V«rftüur«n  ohm  M«h  mir 
RizzoLi  m  •rwihatB,  voa  Ammd  VorciattnclHill  wt  ofbabsr  kdoe  KamloiM 
gehabt.  ^^^^^^^  PImm. 

PbtiTi  Note  ponr  aervir  ä  FbiBtoire  de  la  pblibite  ingoinale  cons^n- 
tiTe  Ii  U  compresrioD  de  Part^re  fömonüe  ao  pU  de  Faine.  Gu.  liabd. 
d«  n^d.  «1  d«  ebir.  1870.  No.  88. 

1861  Teröffentlicbte  VaRNBOn  8  Fülle  ron  Phlebitis,  die  durch  Compression 
groBRer  ArterienstXmme  entstanden  waren,  indem  der  nur  für  die  Arterie  beabsichtigte 
Druck  auch  die  Vene  getroffen  hntto.  Feiner  der  Fälle  endete  mit  Genesung,  2  hin- 
fegen  hatten  einen  ttfdtlichen  Ausgang.  Vrbmsdil  zog  daraus  den  allgemeinen 
SabloM,  daM  dia  Inteathlt  das  Dniekw  bei  dar  ConpraMioo  lüobt  grois  nia  iürh 
flad  ds9s  auch  hXnfige  Unterbreehongaa  dar  Cainprastion  datreten  mfissteu. 

P.  hat  auf  der  Klinik  voif  Verkkcil  in  jüngster  Zeit  2  nene  derartige  Fälle 
beobachtet.  Heide  verliefen  tödtlich.  Der  i'ino  betraf  einen  32jfthr)gen  Mann,  bei 
dem  ein  Bein  wegen  coroplicirter  Praetor  amputirt  wurde  und  bei  dem  das  Tour» 
dqaat  (towdt  Ret  aoa  dam  Bariabt  aataabman  Itaaa)  atwa  SVt  Standa  lang  xm 
daa  Bain  liagao  galaaian  wordaa  war;  Tod  naeb  88  Tagan.  In  dam  awaiten  Fall 
(Ampntatlon  wegen  einer  chronischen  Eiterung  des  Kniegelenks)  hatte  das  Tonrniqnet 
nur  kurze  Zeit  gelegen;  der  Tod  erfolgte  am  11.  Tage.  In  beiden  Fällen  ergab  die 
Section  eine  Periphlebitis  inguinalis  und  Thrombose  der  vena  femoralis. 

Ab  dam  Tbrambaa  koanta  man  8  Zonen  nnterecbdden:  eine  nnmiltelbar  an 
der  Wunde,  eine  awatta  betrlelitfidi  bSbar,  beide  von  g Idaber  Beeebaffuibeit  reep. 
▼OB  gleichem  Alter;  zwischen  beidea  alaa  dritte  Zone  Tcm  jflngerem  Datam.  Es 
fragt  sich,  ob  man  diese  3  Zonen  so  denten  könne,  das«  die  gewöhnliche  Entzündung 
der  Wunde  eine  Phlebitis  hervorgerufen,  die  sich  nach  dem  Oesetz  der  Contiuuität 
waüer  fortgesetal  habe?  Gegen  eiae  eoleba  Daalnng  spriofak  das  jüngere  Datam  dar 
mitdaren  Soae  dee  Tbromboa  nad  daa  gleiebaeitig  «iltere  der  oberen  Zone.  Man 
mnss  yielmehr  annehmen,  meint  Vf.,  dase  die  untere  Zone  Beealtat  der  Wond-Ent- 
zündnng,  die  mittlere  Zone  die  Fortpflanzung  derselben,  die  obere  bingegen  Folge 
des  durch  das  Tourniquet  ausgeübten  Druckes  sei. 

Bei  dam  abiea  Operirten  waren  einiga  Zeit  nadi  dar  Opemtiaa  arhebüoba 
Bltttai^aa  aaijietrataB;  hü  dem  anderen  Mihaa  eie;  al>er  bei  beiden  traten  die  Er> 
eebelnangen  pnrulenter  Infectiou  auf  und  die  Section  ergab  metastatische  Ab^cesse 
in  den  Lungen.  Vf.  leitet  beide  Momente  allein  von  dem  auf  die  Vene  durch  das 
Tourniquet  ausgeübten  Drucke  her  und  bemerkt,  dass  VsaaKDU.  nach  diesen  Er- 
fahmngen  beschlossen  bebe,  in  einem  Ibirii^an  Fall  kdnfUgUn  daa  Toamiqnat  niabt 
nnaalegen  eandam  die  Operation  mit  dar  Unterbiadaag  dar  ieaUrten  arteiia  lumwaUa 
an  beginnen.    Ptaess. 

H.  Knapp,  Ueber  den  Einfliiss  der  Brillen  auf  die  optischen  Cod< 
etaiUen   des  Auges.    Arcb.  f.  Augen-  u.  Ohrenheilk.  I.  2.  p.  152—175. 

K.  berechnet  die  optischen  Constanten  des  mit  einer  Brille  bewaffneten  Auges 
unter  der  Annahme,  dass  der  optische  Mittelpunct  des  Brillenglases  mit  dem  vorderen 
Brennpunkt  des  Angei  aBeammaafalla;  (da  die  Brillen  gewöbnßah  in  oabeiu  Vi  per. 
Zell  Entfsraaag  (18,6  Mm.)  vom  Ange  gatragea  «ardea  and  die  Entfemnag  das 
Torderen  Brennpunktes  beim  Lismio'schen  sehemat.  Ange  14,868  Ilm.  beträgt,  so 
ist  diese  Annahme  hinreichend  genau).  Fär  diesen  Fall  wird  durch  das  Hinzufügen 
de«  Glases  die  Lage  der  vorderen  Cardinal  punkte  des  Auges  und  die  Länge  der 
Titdatan  nad  Unteren  Brennweite  nicht  geändert,  dagegen  tvardan  dia  hlatafan 
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Cardinalpmikte  durch  Convcxgläser  nur  eine  gleiche  firüsse  nach  vorn,  daroh  Con- 
cavgläRer  nur  ebensoviel  nach  binteo  gerückt.  Hieraun  folgt  wie  bekannt,  daas  die 
]l6tidiftnti»ilder  grOmr  aaafiUI«D  mfiMM,  wann  tim  OegeattoDd  ia  daraelben  Bat- 
farnnng  mit  Hülfe  einea  Convezglaaea  gesehen  wird,  als  ohne  duaelbe  (mit  Hülfe 
der  Accomnioflfttioii) ;  umgekehrt  werden  nie  durch  Concavgläser  verkleinert.  Da 
die  Deutlichkeit  der  WHliniclimnng  vou  der  Grös.so  der  Netzhautbilder  abhängt,  SO 
musii  hierauf  bei  der  Ueatimuiung  der  Seli8cbiirfe  Bücksiebt  genommen  werden.  Ia 
daraelbao  Botferanng  nÜMea  mit  ConTasgllaarn  Idoere  Schriftproben  gerade  noeb 
erkannt  werden,  ab  mit  dem  unbewaffneten  Auge  vad  mit  dieaem  feinere  als  mit 
Hülfe  rou  Concavgläsern.  Zum  Zwecke  der  sich  hieraun  ergebenden  Correctioii  bei 
der  Schscimrfebeatimmung  ametropi.^cher  Augen  theilt  K.  eine  von  ihm  berechnete 
Tabelle  mit  Eine  besondere  Tabelle  giebt  noch  aosaerdem  die  Lage  der  Conatanten 
aad  die  Conreetioa  der  SebseUrfe  fOr  das  mit  eiaeai  CooTezglase  bewafiiete  apha- 
Useba  Auge  aa.    IiSber. 

Stierlin,  Ueber  die  Behandlung  der  catarrhalischen  Pneumonie  der 
Säuglinge  mit  Ammonium  carbonicum.  Berl.  klin.  Wochonschr.  1870,  No.  2r). 
Gegen  die  catarrbaliflcbe  Pneumonie  (Bronchopneumonie),  wie  sie  oft  nach 
Masern  aad  Broacbialeatanrb  eatatabt  aad  die  dea  klefaiea  Kiadera  lo  sehr  gefllhr- 
Ueh  wird,  bat  St.  adt  dem  besten  Erfolge  das  Ammoa.  carbon.  oder  den  Liquor 
ainniniiii  carhon.  pjro-olcosi  anpoweiidet,  und  zwar  in  der  Kormel:  20  Gran  Arom, 
carbon.  oder  '/j  Drachme  Liquor  Amnion,  carbon.  pyro  oieosi  auf  2  Unzen  Flüssigkeit 
atüudlich  einen  Theelöffel  au  reichen.  Bei  kleinen  Kindern  giebt  er  das  Mittel  vom 
Beginne  der  Kraakbeit,  bei  grösserea,  ftber  8  Ifoaat  altea,  aaeb  TorbeifesehiekteM 
■BeüeaB.  Hebeabei  werdea  Siaapismea  aageweadet  L.  Beemtbel 

Chas.  iMoRDAUNT  MATTHEW,   Case  of  iotermiUent   or  paroxysmal 
haematuria.    Lancet  1870.  l.  No.  26. 

V£  berichtet  über  einen  Fall  vou  intermittireuder  Baematariej  wie  deren 
OaaaNaov  7  FlUe  besefarieben  bat  (CbL  1868.  p.  587).  Im  Oaasea  diesen  Ibalieb, 
unterscbeidet  er  sich  dadnreb,  daas  den  Aurälleu  kein  Frost  Toraa^^ing,  dass  /eraer 
Slvaagnrie  vorbanden  war,  so  daas  der  Urin  mittelst  Katheters  entleert  werdea 
aasste,  und  daas  endlich  die  ülutang  eine  sehr  betrAchtiiche  war.      it.  Burtwitlrr'. 

SoMiiKBBRODT,  Die  olcerOBeii  Processe  der  KehlkopüucbleimbAUt  in 
Folge  von  Syphilis.   Wieaer  med.  Pr.  1870.  Mo.  M. 

8.  fand  unter  45  8\ ph)litischen  der  syphilitischen  Station  des  Allerheiligen» 
bospitals  und  des  »tädtinchcn  Arbeit.<»hauses  zu  Breslau  4,  welche  über  subjective 
Beschwerden  des  Kehlkopfs  (iieiiierkeit)  klagten,  ausserdem  aber  noch  8,  die  ohne 
subjectire  Besobwerdeo  Schwellung  and  fiöthung  der  falschen  Btimmbänder  soigtea* 

Als  dea  frfbestea  Zeltpnakt,  in  wekbem  aaeb  der  lafseHoa  Gsoebwirsbildaaf 
des  Larjnx  beobachtet  wird,  fand  S.  5  Monate  (Lewin  8.  TOrck  6  Monate),  la 
einem  Fall  faud  sich  »chon  6  Wochen  nach  der  iufVction  eine  so  hochgradige 
Schwellung  und  Hyperämie  beider  falscher  Bänder,  dass  mau  den  Uebergaug  iu 
oberflttcbliche  Verscbwärung  als  sehr  nahe  bevorstehend  ansehen  konnte;  ä.  hält  es 
für  miiglidb,  dass  in  diesem  Falle  der  angew^Uialiebe  Ort  des  primBrea  Affeetes  (aleaa 
der  Oberlippe;  die  Ueuitalien  ohne  syphilitischen  AtTect)  daroh  seine  Nibe  die 
firfibere  Entstehung  des  Larjrnx>Leidens  begünstigt  habe.  Pineas. 

^i|ti|ni|:  in  No.  42  8.  657  Z.  6  v.  u.  1.  „dagegen*'  st.  „dagea".  8.658 
 Z.  8  T.  oben  L  „Zelloy linder"  sU  „Zellgliedor". 

RiDMBdaiisra  Ar  das  Oeatralblati  welle  aaa  aa  Herrn  Or.  L.  BesealFal.  BuObi^  |Me«riebä> 
»tr.  i&a*.  odw  (aaier  Betociünssj  am  <ie  Vei*itr*'*"i1'Ti^  Bertia,  (Unter  <w  Uadaa  Sli  adraasliea. 

Tsrtsc  vwB  Aacast  Hl  rsekwal«  In  BerliB.  —  Dnak  vea  H.  a  Bermaaa  la  BeiUa. 
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uai  8Mbr«fUI«r.  fsn  aaA  P«at«i»UltMi. 


für  die 


fflcdicinischcn  WisscnsckfteiL 

Unter  lOtwirkiUf  tob 

L  IcnMu,  TL  Lck«r  mi  C  Wettpkal 

radifirt  Ton 

J.  RosentiiaL 

1870.  9.  October.  No.  44. 


(t  Placb;  Hblvhoi^ti,  LeHaugageschwindigkeit  in  den  notorischen 
NerTeo  doa  Meoschoii.  —  8  a  dl  kr,  Blab^trom  im  Muakel  dos  lebendeu  TLicre«.  -— 
RsviftDis,  Carbuokel  ond  Foraokel  de«  Geiiekts.  —  £flRi.B|  Anwendung  der 
Carbolslaro  in  Zenliabonfofom.  —  Bbokbk,  intnoeitlsn  flareome.  —  Qdiwckb, 
Herztöne  nnd  Herzgeräusche.  —  Katbb,  veaiculäres  Lungenempbysem.  —  Scrölb, 
Sclerose  dea  Gehirns  und  Räckenmerks.  —  LiCBTsasTBia,  Terpentinöl  bei Pfaos- 
tiborrergiftuDf.  —  OdAbiov,  Kabonehaill,  —  Vo«L,  di«  Bodäntwig  der  BmIo». 
rien  hei  Infectionskrankheiten.  — 

OOtrbbock,  Vorginge  bei  der  Wandheilung  an  der  Corne«.  —  8o8äpibA| 
BolHUidlang  von  AmpatanonswiiadeD.  Soytiba,  groMOS  Lipom.  —  Fb1iibb&i 
Fall  TOii  ADDisoN'seber  Kraukheit.  —  Hkbra,  Rhiuosldmroa.  —  llAUBlAOt  CUoMI 
bei  syphilitischen  Algien.  —  SkBABTiAiiir,  Asselstich. 


T.  Plaob,  Over  de  geleidingssnelheid  in  de  beweegsenawen 

van  den  Mensch. 

O&donook.  ote.  d«  Lajdadw  AiogidiooL  II.  lOl-^lM^  PrLto»i*a  Ardk.  III. 

4M— 48«. 

H.  Hblmholtz,  Nene  Venache  tiber  die  Fortpflanzungs- 
geschwindigkeit der  Reizung  in  den  motorischen  Nerven  der 

Menschen,  ausgeführt  von  N.  Baxt. 

MoQBtsber.  d.  Berl.  Acad.  1870.  1H4-191. 

Nach  derselben  Methode  wie  früher  Helmholtz  (Cbl.  1868. 
470)  hat  auch  Place  in  Gemeinschaft  mit  West  Versuche  über  die 
Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Erregung  in  nienscliiiclien  Bewe- 
gungsnerven angestellt.  Der  Cylinder  des  allgemeinen  Registrirappa- 
rates,  welchen  IIkynsiüs  für  das  Leydener  physiologische  Labora- 
torium hat  anfertigen  lassen,  wurde  zur  Vermeidung  yon  Erschütte- 
rungen auf  den  an  der  Mauer  befestigten  Consoleu  angebracht} 
«beaso  die  Schreibvorrichtuog.   Die  Drehung  des  Cyliodeni  geschab 

VIII.  Jahrgang.  44 


Digitized  by  Google 


690  PbAOi;  HmraoLTi,  Leitiing*KMcbiriailigkett  in  den  notorlteben  NerroD. 

mit  der  Hand,  die  ZeitmeMung  durob  gleichzeitig  MfgeBeiohnete 
Stimmgabelschwingnogen.  Die.  Beiznng  des  N.  med.  geschah  einer- 
leite im  Salcns  bicip.  int  einige  Centimeter  oberhalb  der  Ellen- 
bogenbeuge, andererseits  am  Handgelenk,  da  wo  an  der  Stelle  des 
Radialpulses  der  Nerv  an  der  ülnarseite  des  M.  flexor  carpi  radial. 
SU  finden  ist;  der  Abstand  der  Electroden  betrug  dann  ungefähr 
300  Millim.  Nur  gleich  starke  Muskelzusammenziehungen  worden 
zur  Vergleichung  benutzt,  und  es  musste  dazu,  wie  auch  Helmholtz 
fand,  an  der  tieferen  Nervenstelle  ein  stärkerer  Reiz  angewandt  wer- 
den. Es  ist  jedoch  nöthig,  zwischen  je  zwei  Reizungen  1  bis  2  Mi- 
nuten verstreichen  zu  lassen ,  um  brauchbare  Werthe  zu  erhalten. 
Die  am  besten  gelungenen  Versuche  geben  eine  Fortpflanzun<:;sge- 
schwindigkeit  von  — 60  Mt.  in  der  Secunde,  im  Mittel  53  Mt.  Diese 
Zahl  weicht  erheblich  von  der  IlELMiiOLTz'schen  (33  Mt.)  ab  und 
«  kommt  der  früher  von  Helmholtz  an  Empfindungsnerven  gefundenen 
nahe.  Als  die  obere  Reizstelle,  wie  in  den  HELMBOLTS'aoben.  Ver- 
eochen,  höber  oben  neben  dem  M.  eorftoo*  braebialia  angebreoht 
wnrde,  ergeben  «ieb  Wertbe  iwiieben  80  imd  40  Meter,  im  Mittel 
d6^  Met.  in  der  Secnode^  wae  der  HBLMSOl/ra^aebeo  Zahl  eekr 
nahe  kommt  Es  wurde  daher  noch  eine  Versncbsreibe  mit  Reisuog 
des  Nerven  am  Vorderarm  etwa  eine  Handbreite  oberhalb  des  Pulses 
▼orgenommen.  Bei  einem  Abstände  von  etwa  10  Ctm.  waren  die 
Gesehwindigkeiten  am  Vorderarm  52—63  Mt  in  der  Seeimde,  am 
Oberarm  dagegen  12—24  Mt  in  der  Secunde,  Alle  diese  Ergebnisse 
lehren  also  Übereinstimmend  mit  dem,  was  schon  firilher  MuHK  an 
Frosehnenren  fimd,  dass  die  Fortpflansongsgeschwindigkeit  der 
Erregung  in  den  oberen  Theilen  des  Nerven  geringer  ist  als  in  den 
unteren. 

Die  schon  frfiher  gemeinschaftlich  mit  Bazt  ausgefflhrten  Ver^ 
suche  bat  H£LMHOLTZ  von  Neuem  aufgenommen  und  Messungen  der 
Fortpflansnng^geschwindigkeit  sowohl  am  N.  medianus  als  am  N. 
ulnaris  vorgenommen  mit  Hilfe  eines  Pendclmyographions,  welches 
nach  einer  früher  von  A.  FiCK  veröffentlichten  Idee  construirt  war. 
Versuche  im  Winter  1868 — 69  und  solche  im  Sommer  18G9,  welche 
letztere  regelmässig  grössere  Werthe  ergaben ,  schienen  anzudeuten, 
dass  die  Temperaiur  einen  ähnlichen  Einfiuss  ausübe,  wie  dies  H. 
früher  für  die  motorischen  Nerven  des  Frosches  gefunden  hatte. 
Diese  Vermuthung  bestätigte  sich,  indem  Versuche  mit  erwärmter 
Gypsform  in  ziemlich  stark  geheiztem  Zimmer  stets  höhere  Geschwin- 
digkeits werthe  ergaben,  als  solcl)e  bei  starker  Abkühlung  besonders 
des  Vorderarms.  Bei  diesen  Versuchsreihen  berechnete  sich  stets 
/  eine  geringere  Geschwindigkeit  für  die  Fortpflanzung  vom  Ell- 
bogen bis  zum  Handgelenk.  Dies  kann  möglicher  Weise  in  der  ge- 
ringeren Wärme  der  Nerven  des  Vorderarms  seinen  Grund  haben. 
Bestimmungen  der  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  zwischen  Deltoideus 
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und  Ellbo|{eiigeleDk  ergaben  grone  Werthe.  [Ref.  glaubt ,  daet 
dieee  Untertehiede  sich  orkliren  lassen  durch  die  Annahme,  daM 
die  Fortpflansttng  der  Erregung  im  Nerven  nicht  mit  gleichförmiger 
■ondem  mit  etetig  verzögerter  Geschwindigkeit  erfolge.  Dieie  Auf> 
fiMtiing,  welche  er  den  MuNK'seben  Angaben  gegenftber  schon  seit 
langer  Zeit  in  aeinen  Vorleaangen  vorgetragen  hat,  steht  im  Ein- 
klänge mit  einer  gansen  Beibe  TOii  Tbatsachen,  welche  alle  auf  einen 
Widerstand  der  Leitung  im  Nerven  zurückgeführt  werden  können. 
Eine  nähere  Ausführung  dieser  Erklärung  wird  Ref.  an  einem  an- 
deren Orte  geben.]  Wurden  zwei  Inductionsschläge  hintereinander 
dureli  eine  Nervenstrecke  geleitet,  so  rausste  das  Zeitintervall  zwischen 
beiden  mindestens  Vr^Q  iSec.  betragen,  damit  eine  Verstärkung  der 
Zuckung  zu  Stanile  kam;  bei  einem  Intervall  von  V^qq  See.  war  die 
Verstärkung  Kchon  bedeutend.  Constante  Ströme  gaben  leicht  Te- 
tanus, namentlich  bei  absteigender  Richtung.  Man  fiihlt  dabei  Oscil- 
lationen  im  Muskel,  welche  auch  vom  Myographien  verzeichnet  wer- 
den.   Ihre  Zeitdauer  beträgt  etwa  0,00  See.  BoMotiuü. 


W.  Sadlkb,  Ueber  den  Blutstrom  in  den  ruhenden,  ver- 
kttrsten  und  enntldeten  Ifnskdn  des  lebenden  Thierea. 

ArlMÜM  aat  d«r  pbysiolof.  ÄmUlt  sa  Leipzig.  IV.  IMf.  VT— 100. 
Auf  LuDWia's  Veranlassung  bat  S.  es  unternommen  das  von 
SdBLKOW  entdeckte  Factum,  den  rascheren  Blatstrom  im  erregten 
Mnskely  niher  an  atudiren.  In  Betreff  der  ioseeraten  Zweekmlang- 
keh  nnd  Geoaolgkeit  der  Methode  ist  auf  das  Original  an  Terweiaen; 
so  notiren  atnd  folgende  Beaallate.  Dnrcheclineidung  dee  Nerren- 
atanunea  für  den  M.  Bioept  femorit  an  mit  Morphinm  narootitirten 
Banden  rief  in  der  Begel  eine  VegrOtserong  dei  Stromea  hervor. 
V£  kann  diese  Erseheinnng  weder  durch  die  Beiaang,  welche  die 
Brsohelnnng  hegleitet,  erklAren,  da  die  Beschleonigung  dea  Stromes 
▼iel  anhaltender  als  die  Beianng  ist,  and  sogar  bis  an  einem  ge^ 
wissen  Puncto  nach  der  Dorchschneidang  mit  der  Zeit  wichst;  noch 
kann  er  aber  die  Erscheinung  erkliiren  durch  die  Lähmung  der  Ge* 
Hlssnerven,  da  erstens  nach  der  Durchschneidnng  der  Nerven  fittr  die 
Handbeuger  keine  Beschleanigung  des  Stromes  stattfindet;  sweitensi 
weil  die  ßeschleunigung,  nachdem  sie  ein  Maximum  erreicht  hat, 
wieder  zu  sinken  anfiüüg^  und  endlich  dritten^  weil  die  Reizung  der 
durchschnitteneu  Nerven  eines  corarisirten  Hundes  (in  welchem  be- 
kanntlich die  Sympathicusfasern  noch  wirkungsfkhig  eilialten  sind) 
keine  Aendernng  des  Stromes  hervorruft.  Reizung  der  durchschnit- 
tenen Nerven  an  mit  Morphium  narcotisirten  Thiereti  hatte  immer 
Bur  Folge  eine  Beschleunigung  des  Stromes,  und  zwar  eine  stärkere, 
wenn  der  Muskel  im  tetanischen  Zustand  verharrte,  als  wenn  er 
nur  klonische  Zuckungen  ausübte.  Das  Maximum  der  Beachletini- 

44» 

Digitized  by  Google 


692 


BiTino»,  Carbimkd  vaA  FnrairiMi  iM  0«iadili. 


gung  fiel  AUS  beim  Tetaniu  entweder  noob  wftbrencl  seioer  Daaer 
oder  nach  seinem  Aufhören.  Als  besonders  merkwüniic^^  ht  hervor- 
sobeben  der  UmsUmdi  daas  im  ermüdeten  Zustande  des  Muskels  die 
Erscheinungen  geradezu  umgekehrt  auftraten :  der  Tetanus  rief  ein  ver- 
mindertes Stromvolum  (gemessen  durch  die  in  der  Zeiteinlieit  ans- 
fliessende  Blatmenge),  ja  sogar  eine  vollkommene  Sislirung  des  Stro- 
mes hervor;  die  Verminderung  sowie  die  Sistirong  hört  mit  dem 
Bmso  sofort  auf.  (Das  Factum  bekommt  besonderes  Interesse,  wenn 
man  sich  an  andere  Thatsacheu  erinnert,  die  den  ermüdeten  Muskel 
dem  frischen  gerade  gegenüber  stellen;  so  z.  B.  leistet  der  ermüdete 
Muskel  bei  einem  schwächeren  Reize  mehr  als  bei  einem  stärkeren, 
bei  niederer  Temperatur  mehr  als  bei  einer  höheren,  während  bei 
firiachen  bekanntlich  gerade  das  entgegenf,'e8etzte  stattfindet.  Ref.) 

Nachdem  sich  Vf.  durch  besondere  Versuche  an  Muskeln  mit 
unverrücklich  befestigten  Anhaitspuncten  überzeugt  hatte,  dass  die 
tetanische  Contraction  an  und  für  sich  nicht  die  Ursache  der  Be- 
schleunigung des  Stromes  sei,  spricht  er  die  Meinung  aus,  dass  die 
Gcfässmuskeln  direct  durch  den  auhaiteudeu  Strom  arteriellen  Blutes 
gereizt  werden,  und  zwar  durch  den  Qehalt  des  letzteren  an  Sauer- 
stoff. Er  stützt  sich  auf  die  Erfahrung,  dass  In  Maskeln  enrarishrter 
Tbiere  ein  regelmissiger  Ausfloss  stattfindet,  solange  die  künstliebe 
Respiration  ausreicht,  das  ganse  Blut  arteriell  sa  erhalten;  ist  dieses 
sieht  der  Fall,  so  bekommt  man  eine  Besehlennignng  des  Stromes, 
welebe  bald  wegfUllt,  wenn  die  künstUohe  Respiration  wieder  ener- 
gisch wurkt  Zu  Qnnsten  dieser  Hypothese  spricht  noch  die  That- 
sache,  dais  das  im  raschem  Strome  beryorkommende  Blut  sehr 
dunkel  ist,  und  dass  die  Geschwindigkeit  in  dem  Masse  abaunehmen 
scheint,  als  die  gewöhnliche  Farbe  wiederkehrt.  SelmiitowiiMk 


Rbvbbdin,  Recberches  aar  lea  caases  de  la  gnvit^  parti- 
cnli^e  des  anthrax  et  des  fnroncles  de  la  face. 

3.  article:    Symptomatologie.    Proiiostic  Diaguustic. 

Arcb.  gdn.  d.  m^d.  Acut.  1870.  147—162. 

Vf.  hat  in^  einem  früheren  Aufsatz  den  Nachweis  versucht,  dass 
die  Gefahr  beim  Furunkel  und  Carbunkel  des  Gesichts  bedingt  werde 
durch  die  grosse,  an  der  ergriffenen  Region  begründeten  Geneigtheit 
zu  Phlebitis.   Von  dieser  Grundansohauung  aus  betrachtet  er  nun 

die  Symptome,  die  Diagnose,  Prognose  und  Therapie. 

Ein  Furunkel  des  Gesichts  zeigt  in  seiner  Umgebung  stets  eine 
gewisse  Anschwellung:  in  vielen  Fällen  so,  dass  mehrere  Tage  hin* 
durch  die  Krankheit  ganz  beschränkt  bleibt  und  dann  ganz  plötzlich 
das  Gesicht  geschwollen  erscheint.  Diese  allgemeine  Anschwellung 
bedeute  stets  die  Entzündung  grösserer  Venen  i  bedenklich  würde  der 
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fortpflanze. 

Fast  alle  Chirurgen  verlangen  bei  der  in  Rede  stehenden  Krank- 
heit frühe  und  ergiebige  Einschnitte  in  das  kranke  Gewebe.  Nur 
G088BUI  verwerfe  diese  Methode ,  weil  gerade  sie  gefilhrliche  Com- 
piicationen  bedinge;  er  warte  die  spontane  Eröffnung  ab.  Vf.  kann 
den  Rath  Gobselim's  nach  einer  auf  18  Beobachtungen  gegründeten 
Analyse  nicht  empfehlen:  von  diesen  18  Fällen  endeten  12  tödtlich. 
Die  anders  geleitete  Therapie  von  25  Fällen  ergab  folgende  Resul- 
tate: in  5  Fällen  war  ein  tiefer  Einschnitt  gemacht  worden,  bevor 
irgend  eine  Complication  eingetreten  —  alle  5  Fälle  endeten  mit  Ge- 
nesung; in  20  Fällen  wurde  die  Incision  erst  gemacht,  nachdem 
bereits  das  Gesicht  mehr  oder  minder  angeschwollen  war  —  hier 
trat  16  mal  der  Tod  ein  und  nur  4  mal  Genesung. 

Bezüglich  der  Art  der  Eröffnung  eigne  sich  für  das  Kinn  die 
subcutane^  Incision;  (üü^RlON  hat  sie  auch  einigeraal  erfolgreich  an 
der  Lippe  angewend(3t,  an  den  übrigen  Regionen  sei  nur  der  offene 
Einschnitt  passend  (in  einfacher  Form  oder  in  Kreuzform).  Die 
Cauterisation  verwirft  Vf.   Nach  dem  Einschnitt:  Cataplasmen. 

Innerlieh  s  Toniee.  Pineu. 


Ehble,   Anvs^endiing  der  Carbolsäure  bei   Wunden,  Ge- 
schwüren etc*  in  Form  der  Zerstäubung.. 

Wfirttomb.  aui.  CoTreip.-BI.  1870.  LX.  No.  SO. 

Von  der  Ansieht  aasffehend,  das  die  Wirkung  von  Anneistolfen 
auf  offene  Wundflilchen  um  so  intensiver  ist.  Je  genauer  dieselben 
ntt  den  einseinen  Gewebstheilen  in  Berfihmng  .kommen,  wendet  V& 
seit  längerer  Zeit  die  Carbolsäure  in  serstäiibter  Form  an.  Er  be- 
nutzt hiersaein  kleines  Fläschchen  mit  2  schnabelförmigen  Oeffiiangeni 
durch  die  grössere  wird  die  Flüssigkeit  eiDgefÖhrt  und  später  die 
Luft  eingeblasen;  durch  die  kleinere  mündet  ein  zum  Grunde  des 
Fläschchens  reichendes  Haarröhrchen,  durch  welches  beim  Einblasen 
die  Flüssigkeit,  in  Dunst  zertheilt,  ausströmt 

Unter  den  vom  Vf.  mittelst  dieses  kleinen  Apparates  und  Car- 
bolsäure behandelten  Fällen  verdienen  folgende  kam  erwähnt  au 
werden : 

Eine  65  jährige  Frau  hat  ein  kindskopfgrosses  Medullar-Carci- 
nom  des  Oberarms,  das  exulcerirt  ist.  Exstirpation  nicht  angängig 
wegen  das  raschen  Wachsthums  der  Geschwulst  und  der  vorgschrit- 
tenen  Kachexie.  Die  Geschwürsfläche  zeigt  einen  äusserst  raschen 
Zerfall  des  Gewebes,  sehr  üblen  Geruch  und  grosse  Schmerzhaftig- 
keit,  so  dass  Patientin  Einlegen  von  Charpie  mit  einem  ganz  indiffe- 
renten Wasser  nicht  mehr  auliess.   ^un  Acid.  carbol.  scrupul.  1—3 
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auf  Aq.  ano.  1  in  Fonn  der  Zerstäubung:  der  ZersUtnnigt|Hroc«M 
aohreitet  langsamer  vor,  der  üble  Geruch  nimmt  ab. 

£ine  Frau  litt  an  einem  gänseeigrossen  Fibrom  des  Cervix  uteri; 
es  wurde  durch  die  Ligatur  entfernt.  Nach  einigen  Tagen:  übel- 
riechender Ausfluss,  stechende  Schmerzen  im  Schooss,  aus  dem  Mut- 
termund ragten  häutige  Fetzen  hervor,  die  so  brüchig  waren,  das» 
sie  sich  mit  einer  Kornzange  nicht  fassen  Hessen ,  die  Portio  vagi- 
nalis geschwollen,  der  Muttermund  corrodirt.  Nach  Anwendung  der 
Carbolsüure»  2  mal  täglich,  verloren  aich  die  üblen  Erscheinungen  in 
Kursem.  Pinoo«. 


0.  Begkeb,  Zur  Diagnose  intraocularer  Sarcome. 

Arob.  t  Äugeu-  u.  Ohrenheilk.  I.  %.  p.  214—229. 

V.  Gräfe  hat  zuerst  darauf  aufmerksam  gemacht,  dass  die 
Aderhautsarcome  im  ersten  IStadium  sehr  häufig  wegen  der  von 
ihnen  hervorgebrachten  MetshMtAblOnnig  der  directen  Beoabachtang 
entgehen.  Dies  gilt  jedoch  nicht  ftr  die  vom  Oiliarkörper  ausgehende 
Geschwulat,  well  dessen  innige  Verbmdung  mit  der  Pars  ciliaris  re- 
tinae die  Ablösung  der  letateren  nicht  gestattet  Ebensowenig  fand 
Bbokbb  eine  MetahaotaUOsung  bei  den  in  der  Gegend  der  Macula 
latea  sich  entwickelnden  Aderhautsarcomen.  Dieselben  haben  auch 
eine  viel  geringere  Neigung,  in's  Innere  des  Aoges  hineinauwochem 
und  entwickeln  sich  viel  mehr  eztrabolb&r  nach  rflckwärts  in  die 
Orbita  hinein.  In  3  Fällen,  wo  die  Geschwulst  diesen  Sita  hatte, 
fehlte  die  AbldsQDg  wenigstens  in  der  ersten  Periode  vollkommen 
mid  in  einem  Stadium  der  Entwiokelung,  wo  die  Geschwulst  schon 
eine  wesentliche  Störung  des  Sehvermögens  hervorbrachte.  Die  Form 
der  Geschwulst  war  auch  nicht,  wie  gewöhnlich  rundlich,  sondern 
mehr  abgeflacht  und  aUmählig  sich  erhebend. 

Indessen  kann  es  auch  bei  anderem  Sitae  des  Tumors  vorkom- 
men, dass  gleichzeitig  keine  oder  nur  eine  geringe  Netzhautablösung 
auftritt,  so  dass  dadurch  die  WahrnehmuDg  der  Geschwulst  nicht  ge- 
hindert wird.  Hat  diese  ihren  Sitz  in  der  oberen  Hälfte  des  Auges, 
so  wird  sich  die  zwischen  ihr  und  der  Netzhaut  angesammelte  Flüs- 
sigkeit nach  unten  senken  und  eine  Art  Tasche  um  die  Geschwulst 
bilden,  deren  Basis  der  letztereu  ziemlich  dicht  anliegen  kann.  Ist 
dann  die  Menge  der  Flüssigkeit  nur  gering,  so  lässt  sich  die  Ge- 
schwulst durch  sie  hindurch  wahrnehmen  oder  die  Tasche  reprodu- 
cirt  die  Form  der  Geschwulst,  wodurch  jnan  sie  gleichfalls  von  einer 
einfachen  Ablösung  unterscheiden  kann.  Sitzt  aber  der  Tumor  im 
unteren  Abschnitt  der  Cliorioidea,  so  breitet  sich  die  Flüssigkeit  mehr 
nach  der  Seite  aus  und  man  erhalt  eine  Netzhautablosung  mit  breiter 
Basis.  An  einer  Stelle  kann  dann  die  Geschwulst  der  Netzhaut  an- 
liegen, sie  wird  aber  schwer  bemerkt,  wenn  sie  sich  nicht  durch  ihre 
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Mgeneii,  neogebikloten  (JeAsse  su  «rkennen  giebt  Di»  Utiit«rai 
QDtorMMdeik  sich  dMtlieh  ▼on  Netshaut-  and  normaleii  AderbMt- 
gefiltaeii;  B.  hatte  mehrmala  Gelegenheit  aie  m  oonstttireti  in  Ftlleo, 

wo  die  Geschwulst  naeh  oben  ihren  Sita  hatte,  ja  es  konnte  seihst, 
im  Verlauf  der  längere  Zeit  fortgesetzten  Beobachtung  die  aUmlUigc 
EntwiolLeiang  der  Geftsse  verfolgt  werden.  Ltbeiw 


H.  Quincke,  Beiträge  zur  Entstehung  der  Herztöne  and 

Herzgeräusclie. 

B«rl.  klin.  Woehonsolir.  1870.  No.  81  a.  S8. 

Vf.  beschreibt  einen  Fall  von  beträchtlicher  Stenose  und  Inanf^ 
ficieaa  der  Mitralis,  bei  welchem  das  präsystolische  Geräusch,  wie  so 
bftufig  bei  dieser  Coraplication,  fehlte,  wo  jedoch  über  der  Pulmonal- 
klappe ,  sich  nach  litiks  stärker  als  nach  rechts  fortpflanzend,  ein 
lautes  systolisches  Geräusch  gehört  wurdey  welches  von  eioem  deut- 
lichen Schwirren  begleitet  war. 

Bei  der  Section  fand  sich  eine  beträchtliche  Hypertrophie  des 
rechten  Ventrikels  ohne  gleichzeitige  DiUtation  und  eine  sehr  erheb- 
liche Erweiterung  der  Pulnionalarterie;  an  der  Basis  der  Klappen 
betrug  der  ürafang  derselben  7  Ctm.,  2  Ctm.  davon  8,5  Ctra. 

Q.  erklärt  nun  das  systolische  Geräusch  durch  den  Ueberlritt 
des  Blutes  aus  dem  engen  Ventrikel  in  die  erweiterte  Pulroonalarterie, 
wobei  ähnlich  wie  bei  einer  wii^lichen  Stenose  von  Geräusch  be- 
gleitete Wirbel  entstehen  mOssten.  In  ähnlicher  Weise  lassen  sich 
«neh  die  Geriosche  bei  normalen  Anomalien  erklären «  indem  not 
dem  bei  der  Verringerung  der  Blatmtsse  relativ  engen  Ventrikel 
das  Blut  in  die  weniger  accommodirte  meist  normalweite  Arterie 
unter  Wirbel  und  Geriascheraeugong  eintritt.  In  manchen  PMUen, 
wo  das  Hera  sehr  weit  frei  liegt,  kommt  das  Geräasoh  dsdoroh  sa 
Stande  I  dass  die  Lnogenarterie  an  der  Brustwand  abgeplattet  wird 
nnd  dadurch  la  Wirbeln  Veranlassung  giebt 

Für  die  Deutung  des  ersten  Tones  als  Hnskelton,  welche  durch 
den  bekannten  LiJDWiCkDooiBL'sehen  Vertnch  in  neuerer  Zeit  eine 
Sttttae  erhalten,  führt  Vi  einige  klinische  Beobachtungen  an.  Bei 
swel  Fällen  Ton  Aorteninsnf&dens  wurden  suweilen  sehr  lebhafte, 
▼on  einem  lauten  paukenden  ersten  Ton  begleitete  systoliscbe  Con- 
traetioneD  beobachtet,  bei  welchen  der  gleichseitige  Pols  sowie  auch 
der  sweite  Ton  Ausserordentlich  schwach  waren,  während  die  gestei- 
gerte systolische  Hebung  der  Brustwand  für  Energie  der  Muskel- 
action  sprach.  Vf  nimmt  hier  energische,  aber  frustrane  Contractionen 
an,  welche  die  Blutsäule  im  Herzen  nicht  in  lebhafte  Bewegung  zu 
setzen  vermögen;  die  Atrioventricularklappen  können  demnach  nicht 
in  lebhafte  Schwingungen  versetzt  worden  sein,  weshalb  die  Ursache 
des  ungewöhnlich  lauten  Tons  nicht  in  diesem,  sondern  im  Muskel 
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SB  mobeii  sei.  Aebolieliet  beobaobtet  man  biofig  bei  Pboepborver* 
giftoDg;  VI  lob  et  einml  bei  Kepbritit  wäbrend  nrlmbeber  KrämpfiB. 
Die  frostreneii  -CootraetioneD  komtDen  mOglioberweise  dadoroh  an 
Stande,  dan  bei  aboormer  Inneiration  die  Herzmuskelfasern  nicht 
'  in  demselben  Sinne  wirken  and  dass  dadnreb  der  Nutesffeot  aofge> 
hoben  wird. 

Znm  Schluss  der  Abhandlung  beschreibt  Vf.  eine  Modification 
des  üblichen  Stethoscops;  er  empfiehlt  ein  undurchbobrtes  am  nntwn 
Ende  mit  kogliger  Anschwellung  versehenes  Rohr,  an  dessen  oberen 
Ende  die  gewöhnliche  Muschel  angebracht  ist.  Bei  gleicher  Leistungs- 
fllbigkeit  sei  dieses  Instrument  dadurch  viel  bequemer,  dass  es  nicht 
nÖthig  sei  ^  dasselbe  senkrecht  Aufzusetzen,  um  die  Tone  und  Ge- 
rinsohe mit  biniünglicher  Deutlichkeit  aa  vernehmen.  SehaltMa. 


0«  Bayer,  Zar  Theorie  der  Entwicklung  des  venciilSren 

Langenemp1iy8em8. 

Arth.  d.  Railk.  XI.  80(H-t78. 

Zanlehsl  anf  den  bistologisehen  Beibnd  bei  Lungenemphysem 
eingebend  bestitigt  B.  die  sohon  von  Waaiibr  und  Villbkim  ge- 
sehene Vennehrung  der  intsrstitiellen  (Stroma-)  Kerne.  In  der  Mebr^ 
aabl  der  FAlle  bftlt  er  sie  fireilioh  fUr  nmr  seheihbar,  da  in  den  stär- 
ker ausgespannten  Ahreolenwtaden  mehr  Kerne  anf  einmal  in  den 
Focns  kirnen;  in  manohen  Fällen  älteren  Emphysems  war  sie  nn- 
aweifelhafl^  hier  anoh  Theilongsvorginge  sichtbar.  Doch  hilt  B.  auch 
diese  anomalen  Kemformationen  nicht  sowohl  Ar  die  Ursache  als 
ftr  die  Folge  der  Alveolareotasie. 

Als  Ursache  der  Erscblaffang  der  Longe,  die,  wie  bei  anderen 
Oi^ganen  gar  nicht  mit  sichtbarer  histologischer  Verinderang  einher- 
zQgehen  brauche,  nimmt  B.  Circulationsstörungen  in  der  Lnnge  an. 
Dieselben  könnten  bedingt  sein  durch  dauernde  Ausdehnung  der 
Alveolen  bei  Capillarbronchitis,  durch  Erkrankung  benachbarter  Lun« 
gentheile,  durch  allgemeine  Ernährungsstörungen,  durch  Dilatation  und 
Elasticititsverlost  der  A.  pulmonalis,  durch  Atherose  der  Aorta  an 
den  Abgangsstellen  der  Broncbialarterien. 

Je  mehr  diese  circulatorischen  nnd  nutritiven  Störungen  ausge- 
bildet sind,  um  so  leicher  werden  mechanische  Einflüsse  für  die  Ent> 
Stehung  de«  Emphysems  aur  Geltung  kommen  k(>onen.   B.  Qtiia«k«. 


H.  ScHÜLE,  Beitrag  zur  multiplen  Sclerose  des  Gehirns  und 

Rückenmarks. 

DeotBche«  Arch.  f.  kliu.  Med.  VII.  259-297. 
Vf.  beobachtete  einen  Kranken,   welcher  an  multipler  Sclerose 
des  Gehirns  und  Rückenmarks  litt  und,  nachdem  er  in  eine  psy- 

Digitized  by  Google 


SoBÖLB,  Seierose  de«  Oebiroa  and  Räekenmarki. 


697 


obisdM  SlOnnig  ▼•rfiill«ii  war,  in  der  Irrenanstalt  sa  lUenan  starb. 
Aua  der  Krankengesebiehte  und  dem  sehr  detaiUirt  beschriebenen 
Sectionsbefande  heben  wir  die*  wesentKchsten  Pnnote  hervor.  Die 
motorischen  StSrnagen,  welche  beobachtet  wurden  und  ▼ielleieht 
mit  einer  kichten  Abnahme  der  motorischen  Kraft  begannen  (leidite 
Ermlldnng),  stellten  sich  alsbald  als  OoordinationsstSrnngen  der  Be- 
wegungen dar,  erreiohteB  später  den  höchsten  Grad  und  endeten 
gegen  den  Ausgang  der  Krankheit  in  Paralyse  der  beiden  unteren 
and  einer  oberen  EztremitiL  Bemerkenswerth  war,  dass,  nachdem 
erst  einfache  Ataxie  der  Bewegungen  bestanden  hatte,  später  bei  ge- 
wollten Bewegungen,  namentlich  nach  einem  bestimmten  Ziele  hin 
und  mit  einer  beabsichtigten  Intensität,  ein  immer  heftiger  werdendes 
Zittern  und  Herumschleudern  der  Glieder  eintrat.  Diese  Scbüttelbe- 
wegungen  hörten  sofort  auf,  wenn  das  betreffende  Glied  durch  eine 
Unterlage  unterstützt  war;  durch  AfFecte  steigerten  sie  sich  zur  höch- 
sten Höhe.  Die  Muskelkraft  war  dabei  gut  erhalten.  Beine,  Arme, 
Kopf,  Gesicht,  Auge,  Kau-  und  Schluckorgane  wurden  successive  in 
das  Gebiet  dieser  motorischen  Störungen  hineingezogen.  Im  letzten 
Lebensjahre  traten  umschriebene  Paresen,  (He  sich  zu  Paraplegien 
steigerten  und  Contracturen  an  die  Stelle,  erstere  mit  Extension  des 
Fusses  an  den  unteren  Extremitäten,  letztere  mit  Flexion  an  einem 
Arme.  An  den  Muskeln  der  gelähmten  Glieder  wurden  Anfälle  von 
Kautschuk  ähnlicher  Starrheit,  die  stundenlang  anhielten  und  sich 
dann  wieder  lösten ,  in  den  letzten  Monaten  des  Lebens  beobachtet. 
Die  Sprache  war  langfam  scandirend,  zwischen  jeder  Silbe  eine 
Pause  eingeschoben  und  hatte  nicht  den  Character  der  Sprachstörung 
der  paralytischen  Geisteskranken;  sie  begann  schon  nach  dem  ersten 
halben  Jahre  des  Leidens  und  steigerte  sich  allmälig,  bis  im  letitea 
Jahre  nur  noch  gebrochene,  unarticulurte  Laute  und  schliesslich  nur 
noch  aittemde  Lippenbewegungen  ohne  Sprachton  erfolgten.  —  Die 
SenaibilitAt  war  während  des  ganaen  Krankheitsverlaufes  in  allen 
ihren  Qualitäten  erhalten,  nur  ▼orfihergehend  bestanden  suhjective 
.  Empfindungen  von  Taubheit,  Kälte,  bohrendem  Schmers;  auch  die 
httheren  Sinnesorgane  blieben  Terschont,  gegen  Ifitte  der  Krankheit 
trat  Nystagmus  auf.  Kopfweh,  Uebelkeit  und  Sehwmdelgefilhl  be- 
standen im  Anfiuige,  auch  stellte  sich  schon  früh  auf  psychischem 
Gebiete  eine  grosse  nerrttse  Reiabarkeit  besonders  fbr  Sinnesein- 
dracke  ein  und  bald  a'ne  gewisse  intelleetuelle  Schwäche,  welche 
skh  u.  A.  in  der  Verkennung  der  Schwere  des  Krankheitssastandes 
zu  erkennen  gab.  Später  machte  sich  ein  Zustand  von  Depression 
geltend,  zeitweise  zum  Selbstmord  tendirend,  wodurch  die  Aufnahme 
in  eine  Irrenanstalt  nöthig  wurde,  die  Pat  selbst  verlangt  hatte. 
Unter  zeitweilig  melancholischen  Nachschüben,  meist  ohne  bestimmt 
nachweisbarem  Inhalt,  schritt  die  psychische  Schwäche  weiter  und 
vollendete  sich  endlich  in  einem  vollständigen  geistigen  Stupor  und 
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einar  dnroh  keine  äuisere  Emwirkong  mehr  alfieirlMren  Apathie.  — 
Trophiflcbe  Störungen  wurden  während  des  ganien  Krankheitsver- 
laufes  nicht  beohaohCet,  Seeessu«  iDTOlantarii  traten  erst  in  der  allif» 
letalen  Zelt  auf,  während  dagegen  erschwerte  Defteation  den  ganaen 
Krankheitsyerlanf  begleitet  hatte.  Mehrmals  kamen  aeote  Breohan* 
ftUe^  gegen  Sebloss  yorflbergehend  ein  grosser  Wechsel  in  der  Pols- 
frequena  vor.  —  Der  Verlauf  war  ein  progressiver»  bald  stetig,  bald 
anfallsweise  weitersehreitend,  die  Dauer  ca.  3  Jahre.  — 

Bei  der  Autopsie  fand  sich  Hirn,  Medulla  oblongata  und 
Rückenmark  von  zahlreichen  scterotisohen  Heerden  durehsetat,  die 
im  Hirn  tbeils  eine  glasglänzende  stahlgraue  oder  blässer  grauo,  etwas 
röthlieh  durchscheinende,  tbeils  eine  sehr  derbe  weissgelbliche  oder 
mattweisse,  schwach  bläuliche  Färbung  zeigten.  Wir  können  hier  auf 
die  sehr  weitläufig  beschriebenen  Einaeiheiten  der  Vertbeilung  dieser 
Heerde.,  welche  die  Mark-  und  die  graue  Substanz  des  Hirns,  ver- 
längerten und  Rückenmarks  betreffen,  so  wie  auf  das  microscopische 
Verhalten  derselben  nicht  näher  eingeben.  Die  Art  der  Vertheilung 
der  Heerde  wird  in  der  Verbindung  mit  der  Erscheinung  der  voll- 
kommen erhalten  gebliebcuen  Sensibilität  für  den  Vf.  Veranlassung 
zur  Erörterunf^  der  Frage  über  die  Lcitun;^'sbahnen  der  letzteren 
durch  das  Rückenmark  zum  üehirn.  Er  versucht  nachzuweisen, 
dass,  wenn  trotz  der  Betheiligung  gewisser  Partien  der  Hinterstränge 
und  Hinterhörner  die  Leitung  der  Sensibilität  durch  das  Rückenmark 
hier  möglich  geblieben  war,  dies  in  Uebereinstinmiung  mit  gewissen 
phyjjioio*,MSchen  Ergebnissen  steht.  Er  bebt  ferner  die  Thatsacho 
hervor,  tlass  an  der  Med.  oblong,  oberhalb  der  Kreuzungsstelle  der 
Pyramiden  nur  zwei  umschriebene  Partien  normal  erschienen,  eine 
kleine  Stelle  im  linken  Keilstrauge  und  eine  grössere  rechts  in  der 
Mitte  der  awiscben  Olive  und  den  Hintersträngen  liegenden  For^ 
matio  reticalaris;  letztere  blieb  auch  in  den  höher  geführten  Schnit- 
ten erhalten  und  aeigte  auch  microscopisch  die  Gruppen  der  feinen 
Nervenfasern  der  Retioolarfbrmation  intact  Nach  DiOTOS  würde 
hier  eine  erste  Bndigung  der  Hinlerstränge  ansanehmen  sein;  auch 
Rbichbbt  sieht  b  dieser  Stelle  (in  der  „mittleren  Mantelsubstana**) 
neben  dem  grössten  Theile  der  seitlichen  Stränge  auch  einen  nicht 
genau  bestimmbaren  Antheil  an  den  hinteren  Strängen"  und  läset 
dieselbe  mit  der  Hauptmasse  der  ursprünglich  vorderen  Rtlckenmarks- 
stränge  in  die  Formation  der  Hänte  eingehen.  Nun  wurde  aber  bei 
der  Autopsie  die  Haube  und  Schleife  der  rechten  Seite  (gegenüber 
der  linken)  iuMct  gefunden  und  Vf.  schliesst  daraus,  dass  die  intacto 
*  Haubenschicht  im  anderen  Pens  und  im  Hirnschenkel  der  rechten 
Seite  die  anatomische  Fortsetzung  der  aus  der,  Reticularformation 
der  Medulk  oblongata  herauf  nachweisbar  intact  gebliebenen  Bahn 
(entsprechend  der  mittleren  Mantelformation  RBlOBBIiT's)  ist.  Da 
aber  die  betreflPende  Stelle  der  Medulla  oblongata  au  den  üinter- 
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strängen  (aU  eine  Endigung  derselben)  in  Beziehung'  gesetzt  werden 
darf,  80  scheint  ihm  auch  der  weitere  Schiuss  gerechtfertigt,  dass  in 
der  bezeichneten  Bahn  und  endlich  in  der  Haube  die  Leitung  aus 
den  üiotersträngeD  io's  (iehirn  staUgehmden  habe.  WMtphal. 


£.  LiCHTBNSTEiM,  Ein  acuter  VergiftuDgsfall  mit  Phosphor 
and  seine  Erlang  dan^  TerpentindL 

BwL  Uia.  Wocbnsehr.  1870.  Ko.  88. 
Ein  M&dchcn  von  19  Jahren  hatte  die  Köpfe  von  8  Zünd- 
hitlseni  mit  einem  Beefsteak  von  gehacktem  Fletech  susammen  ge- 
braten nnd  gegessen ;  bald  dnranf  (genaue  Zeitangaben  fsblen  —  Bef.) 
erfolgte  Erbreobeo  phosphorescurender  mit  Blut  gemieehter  Masten 
and  ei  wurde  äntliobe  Hfilfe  geracbt.  Vt,  welcher  gerufen  wurde, 
▼erordnete  lofort  12  Tropfen  Terpentin^  in  etwas  Milcb,  worauf  die 
anfangs  Torbandenen  Sohmeraen  im  Epigastrium  nachlieesen  und  er- 
neutes Erbrechen  spftrlicher  mit  Blut  gemengter  Massen  eintrat, 
welche  nicht  mehr  phosphoreecirten.  Darauf  wurde  ein  Emetioum 
aus  Ipecaouanha  und  Tart.  stib.  und  Terpentinftl  in  Haferschleim 
gereicfat,  es  erfolgte  von  Neuem  mehrfiwhes  Erbrechen  blutfreier 
Massen. 

Nach  2  Stunden  klagte  Fat  nur  noch  über  Appetitniangel;  auch 
weiterhin  wurden  weiter  keine  Folgeerscheinungen  beobachtet.  — 
sieht  in  dieser  Beobachtung  einen  weiteren  Belag  für  die  Behaup- 
tung Too  PlISOVHB,  ÄKDANS,  KöHLEB,  dass  Terpentinöl  ein  Antidot 
gegen  Phosphor  sei.  —  (Bef.  hat  in  den  letzten  Jahren  etwa  30 — 40 
FlUle  von  Pbosphorvergiftang  in  der  Charit^  beobachtet,  von  denen 
nahesu  die  Hälfte  günstig  verlief,  ohne  dass  Terpentinöl  in  Anwen- 
dung gezogen  war;  die  Pro^'nose  hängt  lediglich  davon  ab,  wie  bald 
nach  der  Vergiftung  spuntan  oder  künstlich  Erbrechen  erfolgt;  im 
vorliegenden  Falle  scheint  unmittelbar  nach  dein  Genüsse  des  Phos- 
phors spontanes  Erbrechen  erfolgt  zu  sein,  womit  Wohl  schon  au  und 
für  sich  die  Hauptgefabr  beseitigt  war.  Kef.)  gehaltsen. 


GüENiOT,   De  l'operation  cösarienne      Paris  et  des  modi- 
fications  quelle  comorpte  dans  son  exdcution. 

Bull.  gin.  de  th^rap.  1870.  LXXIX.  70-80  n.  118—181. 
Ein  gedrängter  mit  Krankengeschichten  versehener  Bericht  über 
die  in  l*aris  ausgeführten  Kaiserschnitte,  die  Operationsmethoden  und 
deren  Resultate,  worauf  der  Vf.,  ausgehend  von  den  Gesichtspuncten, 
dass  die  hauptsächlichen  Todesursachen  die  Peritonitis  und  Metritis 
septica  sind,  dass  in  günstigen  Fällen  Adhärenzen  zwischen  Uterus 
und  Bauchwand  zu  Stande  kommen  und  ein  Ausfluss  von  Lochial- 
secret  aus  dem  unteren  Wundwinkel  stattfand,  und  von  dem  bei  der 
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Ansführunp^  der  Ovarlotomie  gesammelten  Erfahrangen,  einige  Modi* 
ficationen  in  der  Ausführung  der  Sectio  caesarea  angiebt.  Das  Ver- 
£thren  desselben  ist  toln^endes: 

1.  Die  2u  Operireode  befiodet  sieb  in  einer  möglicbst  reinen 
Atmosphäre. 

2.  Die  Fruchtbiase  wird  vor  AusfübruDg  der  Operation  ge- 
sprengt. 

3.  Der  Bauchsclinitt  soll  sich  nach  (h'r  vorhandenen  Neigung 
des  Uterus  richten  und  niclit  zu  Gunsten  des  Schnittes  in  der  Linea 
alba  die  Oebarmutter  gerade  gerichtet  werden.  Der  Schnitt  soll 
16—18  Ctm.  lang  sein. 

4  Um  den  Eintritt  yon  Flüssigkeit  in  die  Baacbhöhle  bii  Ter- 
bfiteo,  ist  der  Vorschlag  gemacht,  ausserhalb  derselben  aaf  folgende 
Welse  au  operiren:  Nach  Vollendnag  des  Bauchsehnittes  wird  im 
oberen  Wundwinkel  eine  Drabtschlinge  dnreh  das  Uterasgewebe  ge- 
sogen nnd  die  Gebärmutter  an  derselben,  wAhrenddem  die  Baach* 
waadrAnder  fest  an  den  Uteros  angedrttckt  werden,  awisohen  den- 
selben in  die  Höhe  gehobeo»  dann  die  Incision  in  den  üteros  ge* 
macht  and  das  Kind  extrahirt,  ond  in  dem  Maasse»  in  dem  die  Ge- 
biirmatter  sich  contrahurt,  wird  sie  ▼ollstftndig  aas  der  BaaehhShIe 
heraa^aogen,  nach  Stillnng  der  Blutung  gereinigt  und  wieder  ▼er- 
senkt 

5.  Die  Länge  der  Utemswunde  soll  12— IS  Otm.  betragen. 

6.  Für  die  Naht  der  Uteruswunde  ist  folgende  Modification 
vorgeschlagen:  Eine  Stahl  oder  Platin-Nadel  wird  in  schrfiger  Rieh-  * 
^^f>  ^cgen  die  eine  Wondiippe,  12 — 15  Mm.  entfernt  vom  Wund* 
rand,  SO  eingestossen,  dass  sie  in  der  Mitte  der  Wandfläche  mit  ihrer 
Spitze  zum  Vorschein  kommt  und  dieselbe  nm  ungefähr  12  Mm. 
ttberragt.  Eine  aweite  Nadel  wird  am  andern  Wundrand  dieser 
gegenfiber  ebonso  eingeführt.  Hierauf  werden  die  Nadelstiche  ein- 
ander genähert  und  so  die  oberflächlichen  Wundränder  in  Berührung 
gebracht.    Ebenso  werden  ober-  und  unterhalb  der  ersten  Nadeln 

in  gleicher  Weise  Nadeln  eingeführt.    Die  Nadelstiche  werden  fest- 
gehalten durch  die  Wundränder  des  ßaucbschnitts. 

7.  Um  Adhärenzen  zwischen  Uterus  und  Bauchwand  zu  er- 
zeugen, verwirft  der  Vf  die  Bauch-Uteriis-Naht,  da  sie  Entzündung 
der  Gebärmutter  zur  Folge  haben  können,  und  hält  absolute  Uuhe 
für  genügend,  um  Verwachsungen  herbeizuführen. 

8.  Um  den  Ausfluss  des  Eiters  und  des  Lochialsecrets  nach 
aussen  zu  begünstigen,  will  Vf.  den  untern  Wundwinkel  offen  gehal- 
ten wissen.  Staude. 
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£.  VoGL  (in  Prag),  üeber  die  pathogenetische  Bedentiuig 
der  kleinsten  Organismen  bei  Infectionskrankheiten. 

Arch.  f.  Dermatologie  u.  Syphilis.  1870.  IL  8.  p.  898—416. 

Di«  Bacterien  sind  sehr  kleine,  meist  an  der  Grense 
der  niicroscopischen  Unterscheidbarkeit  stehende,  kuglige,  ei* 
runde  oder  gestreckte,  walzen-  oder  stabförmige  Zellchen,  welche 
sich  durch  wiederholte  Quertheilung  vermehren;  bleiben  die  Thei- 
lungsproduete  zusammen,  so  bilden  sie  rosenk ranz-  oder  kettenförmige 
Reiben.  Bei  sehr  starker  Vergrösscrung  erscheint  jede  Zelle  als  eine 
vollkommen  homogene,  glänzende,  meist  farblose  PÜanzenmasse, 
welche  in  einer  Gallerthülle  steckt,  die  indesa  nicht  immer  sich  nach- 
weisen lässt.  Sie  tritt  deutlicher  hervor  nach  Zusatz  von  Färbungs- 
Btoffen,  welche  die  Plasmamassen  aufnimmt,  die  Gallerthülle  nicht; 
an  den  kettenförmigen  Reihen  drückt  sich  ihr  Vorhandensein  dadurch 
aus,  dass  bei  Wasserzusatz  durch  Quellung  die  reihenweise  Anord- 
nung der  Zellen  undeutlich  wird  und  die  Kette  das  Ansehen  eines 
soliden  6labca  erliälu  Bei  sehr  rasch  erfolgender  Theilung  bilden 
die  genetisch  zusammengehörigen  Bacterien  eigenthümliche  Kolonien, 
sogenannte  Galiertstöcke,  die  aus  einem  homogenen  Schleim  be- 
stellen,  in  welclien  sehr  sahlreielie  Einzelbacterien,  zuweilen  auch 
Ketten,  eingebettet  sind. 

Die  Bacterien  sind  entweder  bewegHch  oder  robend.  Beide  Zn- 
itftnde  wediseln  im  Lauf  ihrer  Entwicklung  ab.  Die  freien  Einsei- 
bacterien  scbiessen  oft  blitBBohnell  dabb  oder  aeigen  eine  bwgaame, 
liin  und  her  schwankende  Bewegung.  Zusata  von  Stoffen,  welche 
das  Plasma  tödten  (s.  B.  Jodsolotion)  bringt  sie  sofort  som  StiUstand. 
Dorcb  Eintrocknen,  Blangel  an  Sanerstoff,  Mangel  an  Kahmng  bei 
Aenderung  des  Medium,  der  Temperatur  erfolgt  gleichfalls  ein  Still* 
stehen.  Die  X^ebensftbigkeit  geht  durch  Austrocknen  nicht  yerloren. 
Ans  den  Versuchen  von  Hoffmamm  ergiebt  sieb,  dass  Bacterien,  wie 
sie  bei  faulendem  Fleisch  auftreten,  in  sauren  Flüssigkeiten  durch 
Siedeliitae  sofort  getödtet  werden,  in  ammoniacalischen  Flüssigkeiten 
dagogon  erst  nach  längerer  Zeit,  ▼ermntblich  weil  ihr  £i weiss  bei 
Anwesenheit  von  Ammoniak  langsamer  gerinnt,  denn  die  kleinen 
Organismen  bestehen  wohl  wesentlich  aus  £i weiss,  dafür  spricht  ihr 
Verhalten  gegen  Jodlösung,  welche  sie  gelbbraun  iiirbt  und  ihre 
Eigenschaft,  Farbstoffe,  z.  B.  Cochenille^  sehr  begierig  aufzunehmen; 
sie  verhalten  sich  in  dieser  Beziehung  genau  wie  das  Protoplasma 
und  der  Zellkern  jugendlicher  Pflanzenzellen. 

Wo  bewegliche  Bacterien  in  einer  klaren  Flüssigkeit  in  grösse- 
rer Menge  vorkommen,  da  erscheint  diese  gleichmässig  trübe  ohne 
scharf  abgesetzten  Bodensatz;  ruhende  Bacterien  sammeln  sich  am 
Boden  als  feiner  weisser  liiederschiag  oder  sie  bilden  nebenbei,  wo 
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t  * 

sie  sa  Gallertstöcken  vereinigt  sind,  ein  feinee  HXntehen  an  der  Ober- 
fläche oder  eine  wolkige  Trttbung  In  der  Flflssigkeit 

Ehrbnbebo  St  DuJASDiN  rechnen  die  Organismen  so  den  In- 
fusorien (als  Zttterthierchen,  Vibrionia).  Pbstt  stellt  sie  an  seinen, 
■wischen  Thier-  und  Pflanzenreich  stehenden  Pbytozoidien.  Von  den 
meisten  deutschen  Antoren  werden  sie  lu  den  Pilsen  gerechnet  als 
Schysomyseten. 

In  Betreff  der  physiologischen  Bedeutung  der  Bacterien  nimmt 
Pasteos  an,  dass  die  Gährnng  eine  Aeusserung  ihrer  Lebensthätig» 
keit  ist,  wobei  die  Gährungsproducte  als  ihre  StofifwechBelproducte 
sich  darsteilen.  Auch  die  Fäulniss  betrachtet  er  als  Resultat  des 
Lebens  gewisser  Arten  der  £HKBMBBBG'schen  Gattung  Vibrio,  die 
ohne  freien  Sauerstoflf  leben  können. 

Ge;^en  Pasteub  wurde  (von  HOFFMANN,  Lemaire,  Hallier) 
angeführt,  dass  zwischen  Bacterien  und  Vibrionen  wenigstens  mor- 
phologisch kein  Unterschied  bestehe,  Indem  sie  genetisch  zusammen 
hängen,  dass  die  Gährungsprocesse  nicht  von  specifisch  verschiedenen 
Organismen  bedingt  seien,  sondern  dass  eine  und  dieselbe  Form  je 
nach  der  verschiedenen  Beschaffenheit  des  Mediums  eine  verschiedene 
Zersetzung  hervorrufe,  dass  endlich  mancherlei  organische  Substan- 
zen, die  keine  Organismen  seien,  dennoch  Fermente  darstellen  (Kle- 
ber,  Emulsin). 

Bezüglicli  des  Ursprungs  der  Bacterien  betrachtet  sie  eine  Reihe 
Forscher  als  eigenartige  Organismen  (entstanden  aus  den  überall 
▼orhandenen  Keimen  oder  durch  spontane  Zeugung),  eine  andere 
Aniahl  von  Beobaehtern  hlllt  sie  für  Abkömmlinge  der  organisirten 
Bestandtheile  (hierisoher  oder  pflansllcher  Zellen.  Im  Zusammen- 
bang mit  diesen  Tersduedenen  Annahmen  steht  auch  die  Tersehie' 
dene  pathologische  Bedeutung,  welche  man  ihnen  zugewiesen  hat 

Maoh  Lemajbb  ist  die  Atmosphäre  mit  Infuaionskeimen  erf&Ut» 
wdcbe  unter  gflnstigen  Verhftitnissen  (wenn  sie  in  Otalniss-  oder  gäb- 
rongsfithige  Flfiisigkeiten  gelangen)  su  Mikrophyten  und  Hikroaoen 
(Bacterien,  Vibrionen,  Monaden  ete.)  sieh  entwiokehi  und  durch  ihre 
Vermehrung  die  Fftulniss-  und  Gährungsproeeese  bervorruÜBii.  Aus 
den  sich  sersetaenden  Materien  gelangen  sie  wieder  an  die  Atmo- 
spbäie,  um  neue  Zersetzungen  einzuleiten.  Sämmtliche  Infections- 
Krankheiten  beruhen  auf  einer  Anhäufung  solcher  Mikrophyten  und 
Mikrozoen  im  Körper.  Damit  aber  die  (beständig  vorhandenen) 
Keime  jene  Krankheiten  erzeugen,  müsse  der  Körper  schon  krank 
sein,  eine  gewisse  Disposition  (für  Cholera,  Typhus  etc.) 

bereits  haben.  Pteem. 

(FortseUung  folgt.) 
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P.  GÜTKRBOCK,  Studien  über  die  feineren  Vor<,^jiuge  bei  der  Wund- 
beilung  per  pritnam  iiitentionem  an  der  Cornea.  Vibcb.  Arcb..  L. 
p.  466-481. 

la  dar  BMcbraibmig  der  VorgKoge  die  u  einer  Horobsnt  naeli  6lo«r  nneoa- 
plieirtea  YarletaUBg  mitlelet  «Uim  Bim'adMB  StearaiMMra  wm  B<ol»— htong  komiiieBf 

legt  Vf.  ein  besonderes  Gewicht  auf  eine  mebr  wcnif^er  hc-dciiteude  Epitheleineeokliagt 
die  iiowohl  an  der  vorderen  Ilornhautfiäclie,  >>ier  durch  directe  Einwirkung  des  ver- 
letsenden  Instrunaeutcs,  als  auch  au  der  M.  DeHcenietii,  als  Effect  des  iutraocularen 
Druckes,  an  8uiQde  kommt;  durch  die  weiterhin  im  eigentliciieu  Hornbrntgewebe 
•leb  entwiekeloden  ProcMee  gleich«  ileb  Jen«  Bintenkang  wi«d«r  ans,  okna  Inter* 
cnrrens  einer  eigentlichen  Epitbelwacbernng.  Bei  der  roikroNkopischen  Untersacbang 
»iirdp  des  Vf.'s  Aufmerksamkeit  vor  Allem  durch  spindelförmige  Figuee»  AiKpriich 
geuoromen,  die  innerhalb  der  ersten  4S  Stunden  in  allmUlig  zunehmender  iitiuiigkeit 
in  der  Umgebung  der  Schnittwunde  hervortreten  und  von  0.  «la  4,Zell«n"  «ngespro- 
cb«B  w«rd«ii,  w«leb«  in  il«r  b«k«imtoa  W«iB«  nOfliMib«i'*  tod  d«a  ettiniftriiiig«!! 
Hornb«atkttrp«ra  Uma  Unpning  herleiten.  Freilieb  «olMint  d«m  Ref.  di^^t  ganse 
Beweisführung  nnn  mehr  noch  ein  geringes  Interesse  zu  verdienen,  da  die  Arbeit 
vermuthlich  ohne  Kenntni.'^!),  jedenfalls  ohne  Berücksichtigung  der  neuen  8chwkiggkr- 
SsiDKL'scben  Untersucbougea  über  die  Structnr  der  Hornhaut  (vgl  Cbl.  1870.  p.  35b) 
ancgeflUirt  tot    tfeiknh^, 

ÖCHAPiRA,  Erfahrungen  über  Hehandlaog  von  Anapiitattonswttodeo. 

Wiener  med.  Wochenschr.  1870.  No.  40. 

Yf.  stimmt  sehr  entschieden  gegen  das  Verscbliessen  der  Wunden  nach  er- 
folgter AmpatalioB  (Ton  welchem  «r  die  Botstobang  da«  iat«ii«iv«ii  Wondfi«b«r«  «ad 
d«r  Pjrloü«  h«r]«ttAO  iii>4  befQrworUt  driagead  d«a  aaigl«hig«a  G«braa«h  d««  Opiaai* 


Sdttiha»  Lipom  aiuserordeotlicher  Ordne  bei  einem  swaosigmoDat» 

lidieo  MftdefaeD.    Wi«aer  m«d.  P)r«fli«  1870.  Ho.  tt. 

Die  Geschwulst  (an  der  Lendengegend)  hatte  sich  zuerst  bemerkbar  gemacht 
als  das  Kind  2  Monate  alt  war;  sie  war  stetig  gewachsen  bi^  zur  Grösse  einer 
8t«rken  M«iiaeaf«ust.  Die  Ernährung  des  Kindes  hatte  nicht  gelitten.  —  Operation, 
H«llang.   Di«  Q«Nhwal«t  wog  SS  Loth.  FfDOM. 


Ä.  FbImkbl»  Ein  Fall  von  AODlSOll'scber  Krankheit,  inaag.  Diu.  Berlia, 
187a  M  8tn. 

Der  vom  Vf.  auf  der  TaAOBK'scben  Klinik  beobachtete  Fall  von  AoDiaoM'scher 
Krankheit,  welcher  einen  30jährigen  kriiüigeu  Kassenboten  betraf,  war  ausgezeichnet 
durch  eine  bedeutende  Schmerzhaftigkeit  der  Haut,  uamcatlicb  auch  gegen  Druck» 
waldi«  ibr«a  Bit«  ia  der  Mahelgegead  aad  gan«  b«tond«i«  ia  d«r  €hf«Bd  d«r  dr^ 
kiBton  vatorea  Bipp«a  beid«n«ili  hatte  and  rieb  aUmKlig  «twai  w^r  aaeh  ob«a 
ausbreitet«.  TaAVaa  «rkl&rte  diese  H«otbjrperl«th«ii«  analog  den  von  ihm  früher 
beim  Magengeschwür  beobachteten  Neuralgieen,  welche  er  als  Irradiatiooea  ia  Folg« 
4||ner  abnormen  Erregung  von  blosgelegten  Vagusfa^ern  betrachtet. 

Di«  Baellaa  ««igt«  b«id«  N«b«aai«r«a  degeuerift  ia  «in«  wnm  Th«ü  «itrige, 
•an  Th«U  Ukig«  llaaa«,  w«ldi«  ia  «in««  d«rb«a  fibr9««a  0«w«b«  «Qg«b«tt«t  lag. 
Di«  rechte,  ob«a  aiit  der  Nebenniere  T«rwach««oe  Ml«r«,  seigte  in  ihnm  anteren 
Drittel  mitten  im  gesunden  I'arencbjm  mehrere  denen  der  Nebennieren  gleiche  kä- 
sige, von  fibrösem  Gewebe  umgebene  Heerde,  die  daa  Ansehen  von  Infarcten  hatten. 
Da  die  linke  Arteria  soprarenali«  (die  rechte  kaurta  alolit  aalam«kt  wtvdta)  in  dMB 
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entarteten  Gewebe  mit  einer  strabligen  Marbe  bliud  endigte  ond  die  Sebneuiipfcl 
der  lilitra]kiappe  verdiokt  und  xom  Tbeil  yarwfteliMit  WAren  und  aieh  endlich  soqbI 
kelo«  UaigMi  Proeana  in  aadareu  Orgaoau  fudtii,  §o  itt  vteUdelit  die  Annihwe 
farechtfertigk,  daas  eine  Emboli«  dar  Nebeunierenartwiaa  und  «iniger  Aaito  der 
reelitMi  A.  ranftlia  dar  Anaguigspiinct  der  £rkr«okiin(  f»w«Mo  mL  ^untttr. 


ÜEBBA,  Ein  Fall  von  Ubiiiosklerom.   Wiener  med.  Wobschr.  1870.  No.  86. 

R.  bat  Mcr  lOFIU«  voa  BbiaovkUrom  bo^wehle^ di«  in  allen  weaentiiebaa 
S/Biptoomi  dar  Bntotebaag  and  &itwieiMlaBg  ttberdaalimmtea. 

Ea  tritt  eine  VerdiclinDg  das  Gewebes  doa  aotaraten  Theile  der  Kase  ood  de« 
oberen  Theils  der  Oberlippe  ein ;  die  Verdickang  fühlt  sich  hart  an,  diu  Haut  be- 
kommt eine  braunrothe  Färbung;  der  Patient  ftthlt  die  Wegsamkeit  der  Naaenöffnung 
Terringert;  Bcbmenen  sind  aiaht  vorbanden. 

Das  Fortsohtailoo  das  Oobab  orfelgk  a«br  laogiao  and  bahlll  iOinoD  arsprttag^ 
Heben  Typus -der  Induration;  keine  Vereiterung,  keine  Verjauchung. 

Die  eiuzblnen  Theile  der  Induration  sind  in  ibrem  Wachatbnme  ziemlich  unab- 
hängig von  eiuauder ;  utzt  man  eine  Stelle  mit  Kali  caust.,  so  ist  diese  »war  serstört 
aber  die  anmittelbar  daran  atossenden  Stellen,  aaeb  wenn  sie  in  die  anl  das  Aetsea 
naebfolgeade  Bataandnng  hiaeiageBOfea  worden  ebid,  bleiben  naeb  AUanf  denelbea 
«OMtaat»   Es  bedurf  daher  seijr  Tielfttcher  Auwendung  des  Kali-Sliftoe. 

In  einem  früheren  Kall«  bat  H.  die  Knoten  mit  dem  Messer  exstirpirt:  die 
mioroaoopisobe  Untenucbong  ergab  Wucherung  und  Verdichtung  des  Bindegewebes. 


Mauiuac,  £Diploi  du  chloral  dans  ie  traitemeiit  des  algie»  de  nature 
vöuörienne.   Uaz.  des  h6p.  187ü  Nu.  93. 

M.  tbeilt  ausführlich  einige  Fälle  von  Syphilis  mit,  in  denen  sehr  starke 
Dosen  Cicloral  verabreicht  wurden,  die  wobl  einen  unruhigen  SclUaf  hervorriefina 
aber  aaf  die  aebaMrabaftaa  Bmpfladaagea  aiobl  Uadanid  wirktaD.  Br  kdnaa  aoaiit 
das  CUoial  Ot  dieeen  Zweck  aiebt  enpfeUen.  "  pinsah 


S^BASTiAi^Y,  Pipüre  de  k  iScolopendre  mordAnte  (S.  moricaas).  Oaa 

dea  hdp.  1870.  91. 

ä.  hatte  Gelegeobeit  2  Fälle  von  Aaaelstich  au  beobachten,  bei  einem  8jäb- 
rigeii  Kinde,  welebes  im  kleiaen  Fiagar  dar  reehtea  Baad  gestoahaD  wardaa  war 

und  in  Folge  deeiou  die  %  und  8.  Phalanx  verlor  und  bei  einem  ^i^äbrigea  Maaaa, 

der  in  den  Arm  gestochen  worden.  £r  beschreibt  die  S^'mptome  folgeudermassen : 
Gleich  nach  dem  Stich  emptiudet  der  Verletzte  ein  Jucken,  dem  ein  heftiger  über 
das  ganze  Qlied  sich  erstreckender  Bchmera  bald  folgt.  Die  Ötichsteile  bildet  eiueu 
rolbea  Fleek,  der  sieb  allasllig  rergrOesart  nad  Ie  der  Mitte  eiaa  oobwaraa  Farbe 
annimmt  Daneben  Beklemmangeo,  Oliedersebnenea,  btnfiger  oad  naregelakiasiger 
Puls,  Schwindel,  starker  Kopfäcbmers  uud  Erbreeben  gallicbter  Massen.  Am  2.  Tage 
hat  die  Stichwunde  ganz  das  Auflsehen  einer  pustola  maligna.  Bndlich  beobachtet 
mau  L^mpbaugitis  nnd  Drüaeuanscbwelluugen. 

(Die  Bebaoptang  des  T&'s,  dass  andere  SeolopendrapArlen  vOUlg  aneebSdlicb 
aeiea,  tot  aiebt  stichhnltif.  Scoinntia  eralblt  einen  Fall,  wo  eine  Flran  eine  ge* 
räume  Zeit  hindurch  an  fast  unerträglichen  äcbmersen  in  der  Nase  mit  fibelriechendem 
Au.sfluss  gelitteu  uud  bei  der  nach  Verlauf  ciued  Jahres  durch  starkes  Niesen  eih 
Inseet  entleert  wurde,  welches  Sachverstäudige  für  Ueophilus  electricus  erklärten. 
Vgl.  BasBM,  lllnetilrtoa  Tbierleben  Tl.  647.  Ref.) 

BiBMnda^Mi  für  das  OentnOUatt  weUa  warn  an  Harn  Dr.  L.  Aeseathal.  Baviln.  WMiMtm- 
atr.  iaia.  eder  (entac  BüsiMass)  an  eu  ▼«riafshaaSlaaff,  Berlin,  Oniar  een  Ümtm  §B,  mtamOrm. 

Varia«       Aagast  Blraehwald  la  BmUb.  —  Oraek  von  H.  ü.  HemaaB  la  ntilla. 
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medicmiscbeii  Wissenscbaften. 


Unter  Ifitwirkung  Toa 
L.  lenMOi  n.  Leber  wU  C  Wcft|ihal 

I  **  — 

1870.  tft.  October.  No*  46t 


iBhaUt    Kbrbbs,  Elnaelm«!«»^  der  liUduahawiinela  bei  der  swetteo  Den- 

ÜAoü  (Orig.-Mitth.)  — 

Br  IC  HARDT,  Blut  and  Harn  bei  LeakXmle.  —  Bcbl,  Mjcosis  iotestioalis.  — 
Papillon,  Kestandtfaeiie  der  Kooehensubstanz.  —  Rbuss  &  Woiaow,  opbthal- 
mometrische  Studien.  —  Politzer,  Astbtna  bronchiale.  —  Scheppach,  Pemphi- 
g^as  acutus.  —  PicoT,  Uerpea  zoster.  —  äpiEoiiLBKUO,  Werth  der  küustlicbeu 
Fffibgebart.  VosL,  £e  Bedentanf  der  BaeteiieD  bei  lafaefionakranlüieiteB 
(SehluBs).  — 

Mavbt,  Oaatrotomie.  —  Bbcliro,  Ablösung  der  Cborioidea  nach  Cataraot- 
operation.  —  Bbubbmobb,  ZerreiMnng  der  Aorta.  —  Hdbbb.  kliniiobe  Bedeatang 

der  Spulwürmer.  —  Leabed,  Arsenik  bei  Ga.stra1gie.  —  FiiSBRSTSIVi  BOr  Oo- 
achicbte  der  Syphilis.  —  Mitchell,  Klapperscblaagenbiss. 


IMmr  dk  Bmclinialzung  dw  MUchzahnwumlii  M  dir  zweitui  DMtitioiii 

Von 

thft,  F.  A,  Heitrer 

iu  Giosseu. 

Bei  Gelegenheit  kürzlich  wieder  aufgenommener  Untersuchungen 
über  die  Vorgänge  beim  Zahnwecli.sel  habe  ich  eine  Thatsache  auf- 
gefunden ,  die  mir  namentlich  für  die  Theorie  der  Wurzelabsorption 
Dicht  ohne  Interesse  zu  sein  scheint. 

Seither  nahm  man  an,  dasa  die  Einschmelzung  der  Milchzahn- 
warzeln  centripetal,  von  der  Oberfläche  gegen  den  Zahncanal  fort- 
schreite, dass  in  der  Ausdebnung  der  Erosionsfurcbe  (s.  meine  vorl. 
MlttbeU.  im  G^ntralbl.  1867.  No.  47)  zoersl  das  GSment  und  in  iwdter 
Linie  die  Dentine  aersttfrt  werde.  Dem  ist  jedocli  nicht  so.  Naeh 
Untersachongen  an  den  Milchschneideaähnen  de«  Rindes  werden 
nimlich  bei  Beginn  der  EinschmelBting  an  der  Ausdehnung  \ 
der  Erosionsfurcbe  die  centrale  Cftment-  und  gewöhnlich  \ 
aneh  die  peripheren  Oentineschiohten  früher  lerstOri 
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als  die  periphere  Clmeiitscliicht  Ifaa^ebtea  dieeer  Zeh 
eine  mir  vod  der  oberfläcliliclieii  Lage  dee  Gimento  gebildete  Le- 
Belle»  nuddenfllnDig  hineingedringt  in  den  dureh  Abeorption  der 
anterliegenden  Sebicbten  entstandenen  Raom.  Diese  Lamelle  geht 
meist  eontinairlich  in  die  oberflftcblicbe  Bindenschiebt  an  dem  Bande 
der  Erosionsfarebe  über  und  biegt  daselbst  unter  stumpfem  Wukel 
gegen  den  Ghund  der  Fnrche  ein.  lianobmal  findet  sieb  an  dem 
Binde  der  Depression  ein  kleiner  Wulst  oder  eine  kleine  Fissur. 
Die  untere  Fl&cbe  dieser  Lamelle  berührt  mit  ihren  naittleren  Abschnit- 
ten die  obere  Dentinelage,  in  welche  sie  sich  mehr  oder  weniger  tief 
eindrückt,  während  sie  weiter  nach  dem  Bande  bin  an  schiefen  Ebeoen 
aufrnhti  welche  sich  an  der  Absorptionsgrense  der  tieferen  Cäment- 
lagen  vorfinden.  Diese  schiefen  Ebenen  machen  sich  an  Querseblifo 
fen  durch  deutliche  gerade,  gebogene  oder  gebuchtete  Qrenslioien 
bemerklich,  welche  rechts  und  links  an  dem  Rande  der  Erosions- 
furche unterhalb  der  peripheren  Cänientlamelle  be^»innen  und  conver- 
gent  gegen  die  Contour  der  Deotioe  biusiebeO|  auf  welche  sie  unter 
spitzen  Winkeln  tretfen. 

Gewöhnlich  erst  nach  der  Absorption  der  centralen  Cementlage 
erleidet  auch  die  periphere  JSchicht  der  Üentine  eine  Einschmclzung, 
die  bald  nur  die  oberste  Partie  derselben,  bald  die  ganze  äussere 
Hälfte  der  Dentine  betrifft.  Dem  entsprechend  sieht  man  an  Quer- 
scbliffen  eine  zackiije,  manchmal  mit  tiefen  Buchten  versehene  liici- 
sur,  in  welche  sich  die  periphere  Cementlage  in  dem  Maasse  tiefer 
und  tiefer  eindrückt,  als  daselbst  die  Zerstörung  des  Zahnbeins  wei- 
tere Fortschritte  macht 

Entweder  schon  während  der  präliminaren  Einschmebung  der 
mitlleren  Lagen  emer  Zahnwand  oder  erst  nach  Beendigung  dieser 
vorläufigen  Absorptionsprooease  sehen  wir  auch  die  seither  intaole 
periphere  CSämentlameUe  der  Zerstörung  anheimfisllen.  Sie  wird  in 
der  Bichtung  vom  Bande  der  Eroaionsfurcbe  gegen  deren  Qrund 
alknählig  dünner,  die  Zerstörung  beginnt  also  auch  hier  in  der  Mitte 
und  schreitet  allmählig  auch  gegen  den  Band  hin  vor.  Bald  sieht 
man  an  einaelnen  Stellen  yon  der  eingedrfickten  LameUe  nichts  mehr, 
die  Dentine  tritt  hier  naokt  au  Tage  und  in  kurser  Zeit  ist  die  ganae 
Rindenlamelle  zerstört  Von  nun  an  schreitet  die  Einscbmelzung  ein- 
üiich  ceniripetal  fort.  Es  wird  das  Zahnbein  der  einen  Wand  der 
Wurzel  bis  sum  Zahncanal  und  hierauf  auch  an  der  gegenüberliegen- 
den Wand  absorbirt  und  gleichseitig  geben  an  den  Bändern  der 
Erosionsfurche  immer  neue  Massen  von  Cäment  anter. 

Untersucht  man  Längsschliffe  von  ZäbuMi  mit  noch  seichter 
Erosionsfurche  oder  eine  fortlaufende  Reihe  von  Querschliffen  der- 
selben Wurael,  die  sich  im  Beginne  der  Einscbmelzung  befindet,  so 
überzeugt  man  sich,  dass  der  Process  an  den  einzelnen  Stellen  der 
Erosionsfurche  meist  ungleich  weit  vorgeschritten  isL  Gewöhnlich 
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findet  man  am  hinteren  Abschnitt  der  Erosionsfurche  und  oft  auch 
an  deren  vorderem  Ende  noch  das  erste  Stadium  mit  der  einge- 
drückten Rindenlamelle,  in  der  Mitte  der  Furche  das  Bweite  Stadium, 
in  welchem  diese  Lamelle  vollständig  verschwunden  ist 

Aua  den  angefahrten  Thatsaohen  ergiebt  sich,  dan  da«  Schlaim- 
gewebe,  welcbea  sich  swiscben  der  Wnrael  des  Milchsahoes  ond  dem 
Siekehen  des  Ersatssahnes  entwickelt  (ans  der  Umwandlimg  der 
bindegewebigen  Waraelscheide  des  Milchsahnes  hervorgegangen)  beim 
Beginn  der  Einsehmelsong  mit  der  sich  auflösenden  Zahnschichte  gar 
nicht  in  directe  Berflhnmg  kommt  Erst  im  sweiten  Stadium  der 
Absorption  liegt  es  demjenigen  Zahiigewebe  unmittelbar  tad,  welehes 
gerade  in  Zer&ll  begriffen  ist. 

Damit  iallen,  wenigstens  ffkr  das  Anfangsstadinm,  die  Theorien 
weg,  welche  die  Absorption  der  Milchzahnwnrsel  von  einer  unmittel- 
baren CSontactwirkung  des  erwähnten  Schleimgewebes  (Gamnkel)  ab- 
leite n. 

Wie  immer  die  Zerstörnnp^  der  Milcbzahnwurael  Tor  sich  gehen 
mag,  ob  durch  ungewöhnlich  reiche  Plasmaströmungen,  die  von  dem 
saftreichen  Schleimgewebe  zum  nachbarlichen  Milchzahn  hinführen, 
und  durch  ihren  Gehalt  an  Alkalisalzen  die  Knocbenphosphate  lösen, 
ob  durch  Ausscheidung  eines  difFereuteren  Lösungsmittels  der  Kalk- 
salze  von  Seiten  dieses  ISchleimgewebes,  oder  sonstwie  —  Einen 
Schluss  wird  man  aus  dem  Angciührteu  ziehen  müssen,  dass  die 
unteren  Cäment-  und  oberen  Dentinelagcn  den  Kräften, 
welche  die  Auflösung  bewirken,  einen  geringereu  Wider- 
stand bieten  aU  die  oberflächliche  Cäment-  und  centrale  i 
Dentinelage.  ^ 

Worin  diese  ungleiche  Widerstandsfähigkeit  beruht,  vermag  ich 
nicht  bestimmt  zu  sagen,  doch  möchte  ich  auf  folgende  Thatsacben 
hinweisen,  die  vielleicht  bei  der  Erklärung  in  Betracht  kommen; 

1.  Die  primär  einschmelzenden  Wurzelschichten 
sind  poröser,  reicher  an  zellenbaitigen  Safträumen  wie  die 
secundär  absorbirten  Schichten.  In  der  oberen  Cäment- 
schicht^sind  die  Knochenkörper  gestreckt,  aiemlich  regelmässig  zcr- 
sfareut,  sohichtenweise  angeordnet,  in  der  unteren  finden  'sich  geräu» 
mige,  unregelmässig  geformte  und  aerstreute,  TieUach  susammen- 
bftngende  Lacunen,  Die  periphere  Dentinesohicht  enthält  sackige, 
seUenfaaltige  „Interglobnlarrftume^*,  kleinere  in  der  Bandaone,  grössere 
mit  ihren  Lftngsazen  radür  gelagerte  mehr  nach  innen.  Von  lets- 
teren  gehen  quasteoartig  gruppurte  Ganftlchen  einwirts,  mit  den  Zahn* 
rdhren  der  centralen  Dentineachicht  eommunidrend.  Die  centrale 
Dentinesohicht  enthält  nur  parallele  Zahncanäle  mit  eingesohloesenen 
Zellenfortsätsen. 

8»  Die  primär  einschmelzenden  Schiebten  sind  die 
älter  eui  diejenigen,  welche  in  jugendlichen  Zähnen  allein  vorhanden 
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sind.  Auf  die  OlMiflflclift  der  «nftngliob  einfachen  Gimentsehiofat 
lagert  sich  nftmlich  eecundJUr  vom  Periost  aus  eine  sweite.  Bei  der 
Dentine  dagegen  wird  die  Randsebiobt  mit  den  eclcigen  Safträiunen 
anerst  angelegt,  später  entsteht  die  mHchtige  Centralsohioht  mit  den 
[Murallelen  SaftcaniUen,  das  Waohstham  schreitet  hier  oentripetal  ▼or- 
an^  die  dem  Zahncanal  nächsten  Schichten  sind  also  die  jflngsten.  — 
Ob  non  die  jüngeren  Schichten  ihre  grössere  Besistens  lebenskräfti- 
geren Zellen  verdanken,  die  Tielleicbt  die  Emäbrting  der  angeben- 
den  IntercellularsubstaDS  beherrschen  oder  ob  sie  vermöge  ihrer 
physicalischeD  oder  chemischen  Eirrcnschaften  resistenter  sind,  bleibt 
onentscbiedeo.    Doch  verdient  Erwähnung,  dass 

3.  an  Zahnscbliffen  sich  die  einzelnen  ISchiehten 
ziemlich  gleich  rasch  in  Säuren  lösen.  An  den  radialen  RäU' 
dern  halbirter  Querschliffe  von  Milchzahnwurzela  Uberaeugt  man  sich, 
dass  die  Auflösung  in  allen  Schichten  gleichmässig  vom  Bande  gegen 
die  Mitte  vorückt. 

Näheres  in  einer  demnäclist  erseheinenden  Dissertation  von 
C.  GuTUEiM  „Ueber  die  Einschmeizung  der  Miichzabuwursela  bei 
der  2.  Dentition. 

Qieasen,  im  September  1Ö70. 


£.  Beighabdt,  Blnt  und  Harn  bei  Leukämie. 

Jenaiache  Ztschr.  V.  389—892. 

Im  Blut  und  Harn  eines  auf  der  GERiiARDTschen  Klinik  in 
Jena  an  lienaler  Leukäniio  behandelten  Mauucs  fand  K.'s  Assistent 
SCHBEBMESSEE  Folgendes:  Oer  Harn  zeigte  weder  an  Qualität  noch 
Quantität  erhebliche  Abweichungen  von  der  Norm;  nur  die  Menge 
der  Harnsäure  erschien  gegentlber  dem  Harnstoff  etwas  gesteigert, 
wie  gewöhnlioh  bei  dieser  Krankheit  Uypoxanthin,  dessen  Vorkom- 
men Moslbe-Kbbnbb  angeben,  wurde  nieht  gefunden. 

Das  Blut  enthielt  als  abnorme  Bestandtheile  Serin  (in  30^0  Blut 
=s  0^123  Serin)  Hypozanthin,  Ameisensäure,  (Essigsäure?)  and  einen 
stickstoffhaltigen  Körper,  Albukalin. 

Diese  Substani  wurde  von  Tbbilb  bei  der  Einwurkung  von 
Kali  auf  Albumin  und  Vitellin  gefunden  und  stellt  getrocknet  eine 
brdckliche  braune  Masse  dar,  welche  in  dünnen  Schichten  eine  dem 
Salmiak  ähnliche  Kristallisation  zeigt;  der  Körper  ist  frei  von  Schwe- 
fel und  soll  die  B  ormel  CgH^oNOe  +  haben.  K.  erinnert  an  die  Ana> 
logie  dit'scr  Formel  mit  der  des  Qlycocolls. 

Mit  schwefelsaurem  Kupfer  giebt  dasselbe  eine  smaragdgrüne 
Lösung,  mit  salpetersaurem  Silber,  JPlatincblohd  und  QuecksUbemitrat 
^Niederschläge. 

Milchsäure  konnte  im  Blute  nicht  entdeckt  werden.  Sebotis«!. 
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L.  Buhl,  Mycosis  intestiDaliB. 

Zettsebr.  l  Biol.  VI.  120-142. 
VorstehcDder  Aufsatz  enthält  ausführlichere  Details  über  einen 
merkwürdigen  Fall,  dessen  Vf.  schon  in  einer  vorläufigen  Mittheilung 
in  diesem  Blatte  (Cbl.  1868.  No.  ])  a})horistische  Erwähnung  getban 
hat.  Es  handelte  sich  um  einen  kräftigen,  32 jährigen  Mann,  der 
während  eines  nur  12  stündigen  Krankseins  lediglich  die  Erschein 
nungen  von  Coliajisus  und  Erbrechen  dar^^eboten  hatte,  und  bei 
dessen  Autopsie  sich  nur  in  der  Bauchhöhle  auffallige  Veränderungen 
fanrlon.  Im  Peritonealraum  nämlicli  waren  ungefähr  1%  Maass  trüber 
Flüssigkeit;  das  retroperitoneale  Bindegewebe  längs  der  Wirbelsäule 
und  in  der  Wurzel  des  Mesenteriums  von  einem  starken  blutigen 
Ocdcm  infiltrirt;  die  epigastrischen,  nioseraischcn  und  rctropcritonealen 
Lyuiplidrüscn  zu  grossen,  weichen  häraorrha^Mseh  durchsetzten  Paketen 
angeschwollen.  Noch  ungewöhnlicher  war  aber  der  Befund  der 
Schleimhaut  des  Intestinaltractus.  Schon  im  Magen  stiess  Vf.  auf 
zwei  umschriebene  rundliche  Stollen,  von  2  resp.  4  Ctm.  im  Durch- 
messer, die  durch  eine  hämorrhagische  Färbung  aufGelen  und  im 
Gassen  Aber  dem  Niveau  der  übrigen  Schleimbaut  zwar  prominirten, 
in  der  Mitte  aber  je  eine  nabelförmige ,  scborfige,  gelbgcf^rbte  Ver- 
tiefung darboten.  .Weiter  oben  zeigten  sieb  Yom  Dnodenum  ab^ 
dorch  den  ganzen  Dflnndarm  hindurch  bis  in  das  Colon  adtcendene 
eine  aebr  grosse  Ansabl  von,  je  weiter  nacb  unten  immer  iLleiner 
werdenden  Stelleni  an  denen  die  Sebleimbaut  gewnlstet^  hKmorrhagiscb, 
dabei  weicb  und  serreisslicb  war,  fast  sämmtlicb  dabei  auch  mit 
einem  gelblichen,  nabelartig  vertieften  Centram  TerseheD.  Die 
Schleimhaut  swiscben  diesen  Heerden  war  ohne  wahrnebmbare  Ver- 
inderung. 

Als  Gh*und  fUr  diese  höchst  eigenthflmliche,  von  allen  sonst  be- 
kannten pathologischen  Darmbefunden  durchaus  yerschiedene  Af- 
fection  ergab  das  Microscop  die  Anwesenheit  von  niedersten  Orga- 
nismen an  den  veränderten  Stellen,  während  die  übrigen,  ftusserlioh 
intact  erscheinenden  Partien  ganz  frei  davon  waren.  Zunächst 
hafteten  kleinere  und  grössere  Haufen  von  „Zoogloea"  an,  die 
grössten  immer  in  der  Mitte  eines  der  oben  beschriebenen  Heerde, 
gegen  die  Peripherie  an  Umfang  abnehmend;  diese  Haufen  waren 
zusammengesetzt  aus  „ molecülartigen  Körpereben/'  die  bei  sehr 
starker  VergrÖaserung  eine  ovale  Gestalt  erkennen  Hessen.  Solche 
ovalo  Körperchen,  die  aber  nicht  durch  gallcrtif^c  Zwischensubstanz 
zu  Hauten  zusammengeballt,  vielmehr  isolirt  waren,  befanden  sich 
ferner  im  Innern  der  Cylinderepithelzellen,  soweit  diese  in  der  Leiche 
erhalten  waren ,  und  weiterhin  war  die  Substanz  der  Schleimhaut- 
zotten von  diesen  if^olirten  Körperchen  durchsetzt,  die  B.  um  so  mehr 
als  „Sporen  oder  Conidien*'  anzusehen  geneigt  ist,  als  er  an  vielen 
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derselben  am  Ende  ihres  Ovals  mittelst  sehr  starker  Vergrösse- 
rungen  „ein  kleineres,  absprossendes  Korperchen,  wie  bei  den  Hefe- 
zeilen" beobachtete.  Neben  diesen  isolirten  Körpern  zeigten  sich 
innerhalb  der  Mucosa  auch  feine,  gegliederte,  aber  nicht  verästelte 
Fäden  von  wechselnder  Länge,  doch  nur  in  geringer  Menge.  Da- 
gegen war  aber  die  aufgelockerte,  ödomatüse  JSubmucosa  jener  Stellen 
ganz  ausserordentlich  reich  an  solchen  Fäden,  die  hier  auch  viel  be- 
trächtlichere Länge  erreichten;  dicke  Filze  derselben  sassen  auch  in 
der  Subserosa  und  Serosa  besonders  der  grösseren  Heerde.  Gleich- 
zeitig mit  den  Fäden  fand  sich  nur  noch  ^ne  missige  Infiltration 
des  Qewebei  mit  Eiterkdrpem,  sonst  keinerlei  Veränderung. 

Die  Fäden  aber  Hessen  sich  weiter  in  lablloser  Menge  verfolgen 
in  den  meseraischen  Venen  and  der  Pfortader  und  deren  Verästelung 
innerhalb  der  Leber,  während  kein  anderes  Gefässgebiet  dieselben 
enthielt  Wohl  ab'er  waren  Überall  im  Blute  reichliche  Blassen  von 
^isolirten  Körpereben"  und  ausserdem  eine  unsweifelhafte  Vermehrung 
der  farblosen  Blutsellen.  Fäden  fiinden  sich  nur  noch  an  einer  Stellet 
nämlich  in  den  meseraischen  und  retroperitonealen  LymphdrOsen» 
hier  aber  in  unglaublicher  Menge  und  von  erstaunHcher  Länge. 
Auf  welchem  Wege  die  Fäden  in  diese  Lymphdrüsen  gelangt  wareUi 
darüber  Hess  der  Nachweis  von  varicösen  Lymphgeftssen  der  Magen- 
serosa, die  ihrerseits  mit  denselben  Fäden  strotzend  gefüllt  waren, 
keinen  Zweifel.  Es  bedarf  auch  kaum  des  Hinweises,  dass  durch 
Auffindung  dieser  Fäden  im  Pfortadersystem  selbst  und  in  den  zuge- 
hörigen Ljmphgefässen  und  •Drüsen  eine  durchaus  genügende  £r- 
kUurung  für  diu  choleraahnlichen  Symptome  intra  vitam  gegeben  war. 

Schliesslich  führt  Vf.  die  in  der  Litteratur  beschriebenen,  übri- 
gens sehr  sparsamen  Fälle  an,  die  mit  dem  Vorstehendon  einige 
Analogie  bieten,  und  erörtert  eingehender  die  mechanischen  vielleicht 
auch  chemischen  Wirkungen,  die  das  Hineingelangcn  wucliernder 
Pilzmassen  iu  dem  thierischen  Organismus  nach  sich  ziehen  kann. 

Cobubeim. 


Papillon,  ßeclierclies  exp^rimeiitales  sur  les  modifications 
de  la  compositiou  immcdiate  des  os. 

Compt.  reud.  LXXI.  872-374. 

Am  6.  September  ISüU  wurde  eine  junge  Taube  in  einen  Kiitig 
gesperrt  und  folgendem  Regime  unterworfen:  destillirtes  Wasser  ge- 
mischt mit  salzsaurem,  kohlensaurem,  schwefelsaurem  und  salpcter- 
saurem  Kali  und  Natron  im  Verlialtniss  von  anderthalb  (Jraumies 
auf  1  Liter;  ausserdem  Roggenkiiinei-,  die  mit  S  t  rou  tia  n  er  d  e  zu 
einer  feinen  Pasta  eingerührt  vvaren.  Das  Thier  befand  sich  bei 
dieser  Verptie^'ung  ganz  wohl,  alle  Functionen  gingen  in  regelmässiger 
Weise  von  statten. 

Am  1.  April  1870  wurde  die  Taube  getödtet;  ihre  Knochen 
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wurden  verbrannt,  die  Aoaljse  der  Ascbe  ergab  in  100  Tbeilen  fol- 
gende Verbältnisse: 

Kalk  46,75 
Strontian  8,45 
Phosphorsäure  41,80 
Pbospborsaure  Magnesia  1,80 
Beeidoa  1,10 

90,80 

Am  16.  September  1869  wurde  eine  kleine  weisse,  10  Tage 
alte  Ratte  in  einem  Käfig  tolgendem  Regime  unterworfen:  destillirtes 
Wasser  mit  den  oben  genannten  Beimischungen,  Reis  und  Leina  mit 
einem  Zusatz  von  phospliorsaurer  Alaunerde  im  Verhältniss  von 
noch  nicht  1  Decigrm.  pro  Tag.  Das  Befinden  des  Thieres  erschien 
gut.  Am  29.  Kovember  1869  stirbt  es  plötalicb  unter  ConvnlnoDeD. 
Dto  Section  seigt  eine  intanslye  Enteritis:  der  Darm  hat  eine  sohwM- 
blaae  Fftrbung  und  itt  mit  Blut  geftUt  P.  glaubt,  dass  diese  Eot- 
sflndnng  bedingt  worden  sei  dnrcb  die  Besebaffenbeit  des  von  ibm 
▼erÜStterten  pboepborsauren  Alaons,  in  dem  viele  KSmer  sebr  bart 
und  aiemlieb  gross  gewesen. 

Das  Tbier  wurde  in  destiUirtem  Wasser  gekocbt,  die  Knocben 
wieder  yerbrannt,  die  Ascbeoanalyse  der  Knoebeo  ergab  auf  100 
Tbeito 

Alaun  6,95 
Kalk  41,10 

Am  16.  September  wurde  eine  kleine  weisse  Ratte,  Sobwester 

der  vorigen,  demselben  Regime  unterworfen  wie  diese,  nur  dass  statt 
des  Alauns  phosphorsaure  Magnesia  genommen  wurde.  Am 
25.  November  wurde  sie  bei  voller  Gesundheit  getödtet.  Die  Ascben* 
anaiyse  der  Knochen  ergab  auf  100  Theile: 

Magnesia  3,56 
Kalk  46,15 

Bei  allen  3  Thieren  hatten  die  Knochen  ihr  normales  Aussehen 
und  ihre  physiologischen  Eigeuschat'ten  behalten.  Pinea«. 


Beuss  &  WoiMOW,  Ophthalmometnsche  Stadien. 

8.  Wien  1869.  M  Stn.  litt  6  H«>l«c>hn. 

Ueber  den  Astigmatismus  nach  Staareztractionen. 

Zur  genaueren  Bestimmung  des  nach  Staaroperatiooen  auftre- 
tenden Astigmatismus  des  Auges  machten  die  Vff.  an  einer  grösseren 
Anaabi  Ton  Staarkranken  Messungen  der  HomhautkrilmmaDg  mit- 
telst des  OpbthahnometerSy  TOr  und  naob  der  fiztraotion. 

Es  ergab  sich  dabd  üsst  in  allen  FftUen  ein  bedeutender  Grad 
von  Astigmatismus  knrae  Zieit  (9 — 14 'Tage)  naob  der  OperatioD| 
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der  vorher  nicht  oder  nur  in  geringerem  Grade  dagewesen  war  und 
von  der  Hornhautwuude  abhing. 

Bei  vollkomnioner  Wundheihing  war  der  Astigmatismus  geringer, 
bei  unvoUkouinicner  Vereinigung  der  Wundränder,  Irisvorfall  und 
dergl.  bedeutender  und  oft  unregehniis.sig  Fast  immer  war  die 
Krümmung  in  der  senkrechten  Ric  htung  am  geringsten ;  indem  näm- 
lich die  Wundränder  durch  die  sie  verklebende  Masse  auseinander 
gedrangt  werden,  rauss  die  Krümmung  im  verticalen  Meridian,  der 
durch  die  Mitte  der  Wunde  hindurchgeht,  abnehmen. 

Einige  Zeit  nach  der  Operation  nimmt  der  Asügmatismus  wie- 
der  ab,  indem  das  die  Wunde  vereinigende  Narbengewebe  sich  immer 
fetter  aneammensieht,  venohwiiidet  aber  nicht  vollständig.  Die  Vff. 
fimden  noch  betrftchdicbe  Orade  von  Astigmatismas  an  Augen,  die 
vor  einer  Reibe  von  Jahren  eztrabirt  worden  waren.  Nach  Lappen- 
aebnitt  traten  viel  böbere  Grade  von  Astigmatismoe  auf  ala  naob 
Lineareztractioo. 

Darob  die  Combination  von  cjlindrischeD  Gläsern  mit  den  ge- 
wdbnlioben  spbäriscben  Staarbrillen  wurde  die  Sebsoliärfe  der  an 
Astigmatismus  leidenden  Staaroperirten  sehr  bedeutend  gesteigert 

  Loben 

L,  M.  Politzer,  Asthma  broncliiale,  Bronchienkrampf  im 

Kindesalter. 

Jahrb.  t  Kuidwfa«Uk.  N.  F.  III.  377-392. 

Fünf  Beobachtungen  von  eigentbümlichen  Krampfzuständen  der 
RespiratioDSOfgane,  die  P.  in  den  letzten  Jahren  gemacht  bat,  berecb- 
tigen  ihn  auch  für  das  Kindesalter  obige  Krankheitsforra  ansunehmen. 
JiJr  hält  das  Asthma  bronchiale  für  eine  idiopathische,  essentielle 
Erkrankung  der  B  ronch  ial  inuskeln  und  der  ihre  Contraction 
regulirenden  Nerven,  wenn  auch  diesseibe  stets  im  Gefolge  von 
Catarrh  der  Bronchien  zu  Tage  tritt. 

Für  die  Diagnose  sind  folgende  pathognomonische  Moniente 
hervorzuheben:  Hochgradige,  gleichuiässig  durch  8 — 10 — 20  Stunden 
fortdauernde  Dyspnoe,  bei  welclier  Croup,  Pneumonie,  Pleuritis, 
Bronchitis  der  groben  und  feinen  Bronchien,  Lungenödem  u,  s.  w. 
ausgeschlossen  werden  kann;  —  rasches  Zuf<tandekommen  dieser 
Dyspnoe  ohne  Fieber,  ohne  erhöhte  und  sogar  mit  verminderter 
Temperatur  —  oder  wenn  ein  Katarrh  mit  Fieber  voranging,  die 
Ausbildung  der  Dyspnoe  und  ihre  Zunahme  beim  Nachlass  dos  Fie- 
bers; —  eigentbümliche  höbe,  feine,  pfeifende,  zischende  Ger&uscbe 
bei  der  Auskultation  und  swar  bei  geringen  oder  ganz  fehlenden 
Rasselgeräuschen;  —  sind  Rasselgeräusche  bei  gleichzeitig  bestehen- 
der Bronchitis  vorangegangen,  so  verschwinden  sie  während  des  An- 
&Ues,  oder  werden  wenigstens  durch  die  pfeifenden  Geräusche  ver* 
deckt;  —  der  Husten  ist  gering,  meist  laryngeal  und  wird  beim 


Digitized  by  Google 


SoBvrAOi,  Pempbigat  Mvtai.  718 

Kachla^Rcn  des  Krampfes  stärker,  sobald  ein  Katarrh  der  Lungen 
gleichzeitig  besteht;  —  der  Krampf  und  die  Dyspnoe  verschwinden 
nach  längerer  oder  kürzerer  Zeit  (8—10  oder  20 — 24  Siundeo)  plöte- 
lieb,  um  dann  spftter,  meistens  typisch,  wiederzukehren. 

Von  Croup,  mit  welchem  die  djspnoetischen  Anfälle  grosse 
Aehnlichkeit  haben,  unterscheidet  sieb  das  Asthma  durch  die  hohen 
pfeifenden  Geräusche,  welche  raanchmnl  mit  feinem  Rasseln  verbun- 
den sind,  ferner  bleibt  die  Dyspnoe  siel)  durch  den  ganzen  Anfall 
gleich,  während  beim  Croup  die  Stickanfällc  periodisch  auftreten; 
endlich  ist  die  in  wenigen  Stunden  sich  ausbildende  Kohlensäurever- 
giftung des  Blutes  und  das  afebrile  Auftreten  des  Asthma  zu  beachten. 

Jm  Bezug  auf  die  Therapie  empfiehlt  P.  neben  Chinin  (in  gros- 
sen Dosen)  und  Moschus  besonders  das  Chlorbrom,  von  dem  er  auch 
sonst  in  Nervenkrankheiten  gute  Erfolge  gesehen  hat.  L.BoseDtbaL 


ScHEFPACH,  Pemphigus  acntas. 

Asntl.  Iato%..BI.  1890.  N<».  80. 

Der  völlig  rftthselhafte  Character  des  Pemphigus  aootas  hat 
■nr  Folge,  dass  man  jeden  einaeineu  genauer  beobaebteten  Fall  auf- 
merksam beachtet;  Ret  hält  es  demgemisB  fftr  seine  Pflicht,  die 
Mittbeilungen  Ton  Sobbfpach  im  Aussöge  anauftbren: 

Ein  46  Jahre  alter  Apotheker  von  sehr  kräftigem  Körperbau 
leidot  seit  5  Jahren  an  ab  und  m  auftretendem  Catarrh  der  Harn- 
blase, der  durch  Elrkältung  auf  der  Jagd  hervorgerufen  und  durch 
Hftmorrhoidal-Congestion  unterhalten  wird ;  in  der  letsten  Zeit  waren 
fibrigens  jene  Beschwerden  sehr  gering  gewesen.  Pat.  hat'  nie  an 
Syphilis  gelitten. 

Am  24.  Februar  traten  gleichzeitig  mit  einem  Catarrh  der  Na- 
senscbleimbaut  einzelne  wasserhelle,  den  Varicellen  ähnliche  Bläschen 
im  Oesicht  und  an  den  Handgelenken  auf.  Subjectives  Wohlbefin- 
den, Appetit,  Schlaf  normal;  5  Tage  später  dasselbe  Exanthem  an 
der  Innenfläche  der  Schenkel,  am  Knie^  am  Fuss.  Die  Blasen  wer- 
den allmählicb  grösser  (bis  zur  QrÖsso  eines  Guldens);  sie  haben 
keinen  rothen  Hof,  ihre  Umgebung  zeigt  keine  Induration.  Der  An- 
fangs wasserhelle  Inhalt  wird  mit  dem  Wachsen  der  Blase  allmählicb 
bernsteingelb,  dunkelgelb,  dunkelroth,  schwarz  (Blut-Beimischung). 
Nach  einigen  Tagen:  Verbreitung!;  des  Exanthems  über  den  ganzen 
Körper  mit  Ausnahme  der  Arme  und  des  Bauches.  Die  Blasen 
hinterlassen  beim  Platzen  einen  kleinen  Schorf,  nach  dessen  Abfall 
die  Haut  weiss,  glänzend.  Zuweilen  entwickeln  sich  auf  dem  Grunde 
einer  vor  Kurzem  geplatzten  Blase  neue  Blasen.  Naseuscbleimhaut 
und  Conjunctiva  oculi  entzündet. 

Etwa  nach  10-tägigera  Bestehen  der  Krankheit:  leichtes  abend- 
liches Fieber,  starke  Störung  des  Schlafes  (wegen  des  unerträglichen 
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Juckens  und  Brennens).  —  Die  frisoben  Blasen  und  der  Urin  zeigten 
von  Ammoniak  keine  Spur.  Vom  14.  Tage  an  entwickelte  der 
Kranke  einen  widerlich  süsslichen  Qeruch  von  dem  Inhalt  der  Blasen 
aus,  der  in  Zersetzung  überf^epangen ;  nun  auch  deutlich  Spuren  von 
Ammoniak.  Darauf  mehrere  Ta^e  hindurch  relativ  gutes  Befinden, 
die  Abschuppung  geht  gut  von  statten,  nur  wenige  neue  Blasen  ent- 
stehen, Appetit  kräftig,  Puls  70.  Am  25.  Tage:  Urin  etwas  oiweiss- 
haltig,  starkes  Jucken,  auf  dem  Grunde  der  abgeheilten  Blasen  ent- 
stehen neue.  Am  31.  Tage:  die  Blasen  heilen  wieder  ab.  Am  37. 
Tage:  neue  Blasen,  Schlaf  unruhig,  Appetit  schwach,  Verstimmung, 
grosse  Mattigkeit.  Am  38.  Tage:  neuer  massenhafter  Nachschub,  der 
fast  den  ganzen  Körper  einnimmt,,  reisseude  Schmerzen  in  verschie- 
denen Muskelgruppen.  Am  44.  Tage:  die  rothen  erhabenen  Flecke, 
welche  an  der  Brust  an  Stelle  abgeheilter  Blasen  entstanden  wareO| 
erblassen  and  shikeii  ein,  bedeutende  Atbembesebwerden,  bräanlieh 
blutige  Sputa.  Am  45.  Tage:  Tod. 

Die  Therapie  hatte  in  Folgendem  bestanden:  örtlich  Vermeidung 
aller  Reismittel,  die  meisten  grösseren  Blasen  wurden  geöffnet  und 
mit  Amylum  bestreut.  Innerlloh:  Tonica,  Schwefekäure'Limonade 
(nach  Bambbbobb  und  Ratbr  mr  Neutralisation  des  Ammoniak), 
Prolongirte  Bider  konnten  wegen  der  firflh  eintretenden  Sohwlche 
des  Patienten  nicht  angewendet  werden.  Hbbba  wendet  in  letaterer 
Zeit  bei  dem  in  Bede  stehenden  Leiden  Bftder  mit  Zasata  von  Na> 
tron  carbon.  (1  Pfond  fEhr  je  1  Bad)  an.  FfaeBt. 


PicOT,  Zona  (Heq)es  zoster)  Traitement  par  les  courants 

Continus.  —  Gudrison. 

Gm.  des  böp.  1870.  No.  96. 

£ino  45jährige  anverbeiratbete  Dame  bekam  6  Wochen,  bevor 
P.  sie  sah,  intensive,  lancinirende  Schmeraen  in  der  linken  Brust; 
Nachts  exaserbirten  die  Schmerzen,  sie  waren  am  intensivsten  an  der 
Wirbelsäule,  und  am  Sternnm.  Nach  3  Tagen  zeigten  sich  an  diesen 
Stellen  kleine  Bläschen,  welche  im  Lauf  der  2.  Woche  eintrockneten. 
Die  Schinerzen  bestanden  jedoch  mit  unveränderter  Intensität  lort 
und  es  stellte  sich  bald  eine  zweite  Serie  Bläschen  ein. 

Bei  der  Untersuchung'  am  2.  April  lölü  iaud  P.  an  der  linken 
Seite  des  Thorax  zwischen  4. — 7,  Hippe  eine  beträchtliche  Zahl  kleiner 
Bläschen,  die  in  Gruppen  zusammenstehen,  die  ganze  Ausdehnung 
der  Rippen  entlang;  drei  schnierzhatte  Puukte  an  den  bei  Neuralgia 
intercostalis  gewöhulichen  Stellen. 

Die  Behandlung  bestand  in  Anwendung  des  constanten  Stromes, 
der  positive  Pol  an  die  ilalswirbeUäulo,  von  oben  nach  unten  bis 
zum  ersten  Rückenwirbel  fortgeführt,  der  negative  Pol  an  die  schmera- 
haften  Punkte  und  dann  in  der  ganzen  Länge  der  ergriffenen  Nerven 
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fortgeführt;  der  Stroin  wirkte  auf  jeden  Nerven  10  Minuten  lang  ein. 
SehoD  nach  der  ersten  Sitsnng  verringerten  sich  die  Schmerzen,  die 
Ezaaerbationen  wurden  seltener,  kürzer,  weniger  intensiv;  die  Nacht- 
ruhe war  nicht  mehr  gestört.  Die  Zahl  der  Elemente  Anfangs  15, 
später  20.  Nach  der  5.  Sitzung  waren  die  Schmerzen  völlig  ge- 
schwunden, selbst  die  points  douloureux  nicht  mehr  empfindlich;  P. 
wandte  den  Strom  noch  einmal  an  die  Bläschen  trockneten  ein; 
es  erfolgte  keine  weitere  Eruption,  Pinens. 


O.  SpiEQELBBBa,  üeber  den  Werth  der  künstlichen  Frtth-  — 

gebart 

Arch.  f.  Gynäkol.  I.  1-12. 

Sp.  meint,  die  künstliche  Frühgeburt  sei  zu  ihrem  hohen  Rufe 
gelangt,  weil  man  1.  nie  untersuchte,  in  welchem  Verhältnisse  die 
Nachtheile  derselben  zu  den  Gefahren  stehen,  welche  den  Betheilig- 
ten bei  engem  Becken  überhaupt  drohen,  sondern  sie]  nur  verglich 
mit  den  Ergehaksen  jener  Operatioiieni  welche  als  anderweite  Kunst- 
mittel  bei  Beckenenge  gelten;  und  2.  dadurch,  dass  man  die  nach 
künstlicher  Frühgeburt  lebend  geborenen  fiVflchte  in  der  grössten 
Hehraahi  der  Fälle  mit  den  lebend  erhaltenen  identifieirte.  — 

Beides  sei  unrecht^  wenn  man  die  genannte  Operation  auf  ihren 
wahren  Werth  prttfen  wolle.  Um  dies  an  thun,  stellt  Sp.  die  theils 
selbst  beobachteten,  theils  publicirten  Fälle  von  Beekenenge  und 
kfinstllcher  Frfihgeburt  in  folgenden  ftlnf  Tabellen  ausammen: 

L  Qebortserfolg  bei  engem  Becken  fiberhaupt  (1294  Fälle). 
Matter:  93,8  pOt  erhalten,  6,6  gestorben  —  Kinder:  71,3  erhalten, 
88^7  gestorben. 

IL  Erfolge  der  künstlichen  Frühgeburt  überhaupt  (271  Fälle). 
Mütter:  81,1  erhalten,  18,8  todt.  —  Kinder:  33,9  erhalten,  66  todt 
(theiis  todtgeboren,  theils  bald  nach  der  Geburt  gestorben). 

III.  Erfolge  bei  engem  Becken  mit  spontanem  Geburtseintritt 
(587  Fälle).  Mütter:  93^  erhalten,  6,4  tod.  —  Kinder:  6^9  erhalten, 
3^  todt. 

IV.  Erfolge  der  wegen  Beckenenge  ausgeführten  künstlichen 
Frühgeburt  (219  Fülle).   Mütter:  84,9  erhalten,  15  todt.  —  Kinder: 

33  erhalten,  6(3,9  todt. 

V.  Geburtserfolge  bei  hohen  Graden  von  Beckenenge  (239 
Fälle).  Mütter:  Sö,7  erhalten,  14,2  gestorben.  —  Kinder:  41,4  erhal- 
ten, 58,5  todt. 

•  Das  Ergebniss   dieser  Zusammenstellungen  spreche  durchaus 
gegen  die  künstliche  Frühgeburt. 

Die  Ursachen  der  schlechten  Erfolge  für  die  Mütter  beruhen 
auf  der  plötzlichen  und  gewaltsamen  Unterbrechung  eines  noch  nicht 
abgeschlossenen  Entwickelungsvorganges,  sowie  auf  der  mechanischen 
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Reizung  des  Uterus  durch  die  Operation  selbst.  Die  bedeutende 
Mortalität  der  Kinder  finde  ihre  Erklärung  in  dem  Umstände,  deM 
es  eben  Frühgeborene  seieni  welche  noch  dazu  metttens  der  armen 
BeTölkerang,  bei  welchen  enge  Becken  bei  Weitem  am  häufigsten 

vorkommen,  angehörten. 

Sp.  kommt  daher  zu  folgenden  Schlüssen: 

1.  Üio  Einleitung  der  Frühgeburt  bei  einer  Beckenenge 
über  8  Ctm.  ist  verwerflich.  Hei  Beckoneiige  unter  8  Ctm.  muss  die 
Operation  auf  die  Fülle  beschrankt  worden,  in  denen  nach  dem  Er- 
gebniss  frülierer  Gobintcii  grosso  Kinder  mit  harten  Schädeln  und 
uiigiinsti[^(3  Kinstelhing  zur  (ieburt  zu  erwarten,  grosse  Quetschung 
der  vielleicht  früher  schon  erkrankt  geweflenen  Beckenorgane  za 
fürchten  ist. 

2.  Habituelles  Absterben  der  Kinder  indicire  nicht  die 
Einleitung  der  Frühgeburt,  sondern  die  Behandlung  der  ursächlichen 
mütterlichen  Krankheit  (meistens  Syphilis). 

3.  Ganz  unanfechtbar  sei  dagegen  die  dritte  Indication,  wonach 
bei  wirklicher  Lebensgefahr  der  Mutter,  die  auf  mildere 
Weise  nicht  su  umgehen  sei,  die  kflnstUehe  Frühgeburt  als  der  letste 
Rettungsanker  betrachtet  werden  mtlsse.  jaquet. 


E.  VoQL  (in  Prag),  Ueber  die  pathogenetische  Bedeutung 
der  kleinsten  •  Organismen  bei  Infectionskrankheiten. 

(Portsstiiuif  Q.  BoliltiM  m  6.  7M.) 
Bbchamp  und  Estob  halten  alle  Moleknlarkörnchen  mit 
Bsowü'scher  Bewegung  (in  Zersetsungsproduoteni  im  Eiter,  in  ver- 
kreideten Tuberkeln,  in  der  Vaccinlymphe,  in  der  Kreide)  ftir  orga 
nisirte  uud  als  Fermente  wirkende  Körper:  Mykrozyma.  In  der 
Leber  z.  B.,  wo  sie  als  constante  Elemente  der  Leberzellen  vorkom- 
men, sind  sie  unlöslich  in  Essigsäure  und  Kalilauge ,  fäniniss unfähig, 
daher  weder  fettiger  noch  oiweiRsartiger  Natur;  für  sich  verflüssigen 
sie  wohl  rasch  den  Stärkekleister  und  bilden  lösliche  Stärke,  aber 
keinen  Zucker  —  dagegen  kommt  ihnen  innerhalb  des  Lebergewebes 
die  Fähigkeit  zu,  nicht  nur  lösliche  Stärke  zu  bilden  sondern  in  Ver- 
bindung mit  den  in  der  Leber  vorkommenden  Eiwoisssubstanzen  auch 
weiter  die  lösliche  Stärke  in  Zucker  un)znwaudeln.  Das  sogenannte 
Hhittibrin  ist  nach  jenen  Autoren  eine  falsche  Membran,  gebildet 
von  den  Mikrozjmen  des  Blutes,  welche  mit  einer  aus  den  Eiweiss- 
bestaudtlieilen  des  Blutes  gebildeten  Substanz  verbunden  sind;  auch 
die  Blutkür})erciien  seien  ein  A;?gregat  von  Mikrozymen.  Im  physio-  . 
logischen  Zustande  der  Gewebe  stellen  diese  Mikrozymen  kleine, 
ifioiiite  Kü^^elclien  dar,  im  pathologisclien  hingegen  seien  sie  rosen- 
kranzartig verbunden  oder,  wciui  vereinzelt  dann:  verlängert.  Aber 
sie  seien  dann  nicht  Ursache  der  Krankheit,  sondern  Pro- 
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dnci  derselben:  die  Krankheit  ▼erUndere  nur  die  Bedingungen 
ihrea  Wachatbams. 

Hällibb,  der  entschiedenste  V^ertrcter  der  modernen  Parasiten- 
Theorie,  betrachtet  die  Bacterien  als  hefenartige  Bildungen  und  siebt 
gleich  PaSTBDB  in  ihnen  die  Ursachen  der  verschiedenen  FäiUniss- 
nnd  Gährungsprocease,  jedoch  so,  dass  die  Art  des  Processes  nicht 
durch  die  Qualität  des  Ferments  bestimmt  werde,  sondern  durch  die 
chemische  Beschaffenheit  des  zersetzungsfähigen  Materials.  Aus  den 
Sporen  eines  Schimmelpilzes  bildeten  sich  durch  Zcrklüttuug  ihres 
jedesmaligen  Inhalts  kleine  Körnchen,  Micrococciis ,  welche  aus  den 
Sporen  ausschwärmen  und  sich  weiter  zu  verschiedenen  Bacterien  — 
und  Ilefcformen  (Arthrococcus,  Leptothrix,  Cryptococcus)  entwickeln. 
Bei  hinlänglichem  Austrocknen  des  Substrats  kann  sicii  daraus  wieder 
der  ursprüngliche  Schimmelpilz  bilden.  —  Diese  Hefelormen  sind 
nun  bei  den  physiologischen  Functionen  (Verdauung  etc.)  und  bei 
gewissen  Erkrankungen  von  Einfluss;  alle  Miasmen  und  Contagien 
werden  durch  den  Micrococcus  gewisser  Pilze  und  Algen  gebildet, 
die  in  die  Respirations-  oder  Digestionsorgane  gelaugt  sind. 

Vf.  verlangt,  dass,  wenn  die  ÜALLlEB'sche  Parasiten-Theorie 
b^ründet  erscheinen  sollte,  der  Nachweis  geliefert  werde:  udass  jene 
OrganiBmen  bei  den  Terschiedenen  Infeotionskrankheiten  im  lebenden 
KOrper  Torttommen,  ferneri  dass  sie  ausserhalb  des  Körpers  vorban- 
den gewesen  und  in  ihn  eingewandert  sind  — >  endlich  dass  auf 
experimentellem  Wege  ihre  Fähigkeit,  jene  Krankheiten  su  efzengen, 
geliefert  werde," 

Vf.  findet  diese  3  Anforderungen  nirgends  erf&llt  Die  meisten 
Pnblicationen  begnügten  sich  mit  dem  Nachweis  wirklicher  oder  ver- 
meintlicher  Bacterien  an  oft  nur  bedeutungslosen  Oertlichkeiten  des 
erkrankten  KOrpers  oder  gar  der  Leiche.  Bedeutsam  wäre  das  Vor* 
kommen  von  Bacterien  innerhalb  der  Blutbahn:  aber  viele  Forscher 
haben  die  von  manchen  angegebenen  Organismen  bei  Typhus,  Mila- 
brand  etc.  gar  nicht  gefunden,  oder  doch  nicht  constant;  zu  letzteren 
gehöre  auch  Vf.  Er  könne  auch  die  Angaben  Hällier's  bezüghch 
der  Bacterien  in  frischer  Vaccinlymphe  nicht  bestätigen.  Die  An- 
gaben  von  Salisburt  über  die  Genese  der  Malaria-Erkrankungen 
in  den  Thälern  des  Ohio  und  Mississippi  (kleine  längliche  Zellen  im 
Morgeu-Sputum  Intermittens- Kranker,  sowie  in  ihrem  Urin)  seien  be- 
deutungslos, weil  Wood  nachgewiesen  habe,  dass  die  botanischen 
Kenntnisse  von  Salisbüby  lückenhaft  seien  und  weil  8.  zu  viel  beweise 
(Pilze  im  Harn;  Pruritus  der  äusseren  Genitalien  sowie  Störungen 
der  Harnabsonderung  durch  die  Anwesenheit  der  Parasiten  in  den 
Harn-  und  Geschlechtsorganeu).  Vf.  hat  in  Pola,  einem  sehr  be- 
rüchtigten Malaria-Ort,  aeroscopische  Studien  (im  Sommer  IHüd)  ge- 
macht, aber  keine  JSpur  der  ISalisuury  . sehen  Malaria-Keime  in  der 
Luft,  im  Wasser  oder  an  den  Kranken  gefunden. 
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VoQL,  BActerien  bei  Infectionakrankbeitea. 


Di«  Beweise  ttber  die  Ezitteni  und  fiber  die  Herkunft  seien 
somit  gase  Ifiokenhaft;  nicbt  anders  stehe  es  mit  dem  experimen- 
tellen Beweis«  Man  berufe  sich  auf  die  Versuche  von  Dataihb  Ober 
den  Milzbrand  (ein  KanincbeD  hat  lebende  ßacterien  —  Bacteridien 
Dataine's  — ;  von  diesem  impft  Datautb  einige  Tropfen  auf  ein 
eweites  Kanineben;  das  Blttt  TOn  diesem  enthielt  nach  46  Stunden 
noch  keine  Bactcrien;  TOn  diesem  noch  bacterienfreion  Blute  des  2. 
Kaninchens  impfte  Davaine  auf  ein  3.  Kaninchen.  9  Stunden  später 
finden  sich  im  Blute  des  2.  Kanichens  Bacterien;  einige  Tropfen 
dieses  nun  bacterienreichen  Blutes  werden  einem  4.  Kaninchen  bei- 
gebracht.  Eine  Stunde  später  stirbt  das  2.  Kaninchen,  20  Stunden 
später  auch  das  4.;  das  3.  lebte  weiter  und  befand  sich  wohl.)  Aber 
diese  Versuche  wiircn  nur  beweiskräftig,  wenn  die  aus  dem  Blut 
isolirten  ,  von  den  übrigen  Blutbcstandtheilen  befreiten  Bactei  ien  zur 
Injection  gekommen  wären ;  ferner  habe  15uauell  durch  Milzbrand- 
blut, das  einem  lebondeu  Thiere  entnommen  und  bacterienfrei  gewe- 
sen, bei  der  Impfung  2  tödtliche  Fälle  von  Milzbrand  erzeugt  und 
bei  diesen  haben  sich  ßacterien  gefimdcn;  Leplat  und  Jaillard  in- 
ficirten  30  Kaninchen  mit  Milzbraudblut,  alle  starben  am  Milzbrand, 
bei  keinem  fanden  sich  ßacterien;  SanSON  fand  bacterienhaltiges 
Blut  virulent,  ohne  dass  die  ßacterien  übertragen  wurden  und  umge- 
liebrt  bacterienfreies  virulentes  Blut  erzeugte  Virus  und  ßacterien. 
— •  Die  Versuche  mit  Verfütterung  und  Injection  von  Cholerastübleo 
haben  oft  negatiTe  Resultate  ergeben  und  was  werde  nicht  Alles  mit 
diesen  Injectionen  übertragen  a-usser  den  Bacterien  1 

y£  findet  die  wesentUehste  Bedeutung  jener  Organismen  darin, 
dass  ihr  Vorhandensein  ein  Fingerseig  ist  fflr  das  gleiehaei- 
tige  Bestehen  Ton  Fltnlniss-Processen;  sie  kOnnen  Aufechlnss 
geben  Aber  den  Ort,  an  welchem  diese  Processe  Tor  sich  gehen 
(Vf.  berichtet  einen  einschligigen  Fall  aus  seiner  Beobachtung.) 
AufkUirnng  6ber  die  Infectionskrankbeiten  sei  au  erwarten  durch 
Fortsetinng  der  1856  von  Parum  begonnenen  Untersuchung  über 
das  putride  Gift;  Pahdm  yersuchte  dieses  GKft  su  isoUren,  er  fand  es 
nicht  flüchtig  sondern  fix  und  in  Wasser  löslich,  die  Intensität  des 
Giftes  kdnne  nur  mit  Schlangengift,  Curare  und  dergl.  verglichen 
werdeUi  indem  0^012  hinreichen,  einen  kleinen  Hund  zu  tödton. 
Bergmann  kam,  im  Ansdiluss  an  Panum  1868  zu  dem  Schluss,  dass 
die  Wirkung  faulender  organischer  Substanzen  nicht  durch  die  Auf- 
nahme niederer  Organismen  bedingt  werde,  sondern  es  seien  Lösungen 
Träger  des  Giftes,  dass  sich  bei  dem  Fäulnissprocess  stickstoffhaltiger 
Körper  bilde;  es  gelang  ihm  eine  krystallisirende  alkaloidische  Ver- 
bindung, iScpsm,  darzustellen,  die  in  wässeriger  Lösung  zu  0,01  Gr, 
Hunde  unter  den  Erscheinungen  putrider  Vergiftung  tödtete. 

Pinem. 
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Kleinere  intllielliuigen. 

Madry,  Oase  o£  stricture  of  the  Oesophagus  in  which  gastrotomk 

was  pcrformed.  Amerie.  Joam.  of.  med.  .sciences  CXVIII.  p.  365—371. 

Zu  den  wpiiip'en  —  9  —  publicirten  Füllen  von  Gastrotornio  fügt  M.  einen 
weiteren  hinzu.  Wie  die  Antopsie  erwies,  bandelt  es  nicb  um  eine  einfache,  völlig 
undarcbgängige  Btrictur  der  Cardia,  die  bereits  seit  6  Mouateu  für  feste,  and  seit 
6  Woeben  fdr  Jede  Nehrmif  nndarcbgftngig  gewesen  war,  wlhrend  welcher  lelsteren 
Zeit  die  EmUimng  per  Eectnm  bewirkt  worden  war.  Die  Operation  wordo  durch 
den  rpclitcn  Rectus  abd.  gemacht,  so  dass  die  Magen  -  Oeffiiuup  etwa  2  Zoll  nach 
links  vom  Pylorus  angelegt  werden  konnte.  Durch  die  eng  au  die  Bauchwand  an- 
genähte Idagen  wunde  wurde  eine  mit  einer  vorderen  Platte  versehene  Röhre  in  den 
IfagMi  eingelegt  and  mit  BSsdeni  befeitlgt  SSVt  Standeo  naeh  der  Operation  starb 
der  Kranke,  ohne  dass  parilonitiscbe  Erscheinungen  eingetreten  wSren,  lediglieb  well 
der  ganz  erschöpfte  Körper  des  Krankon  den  operativen  Eingriff  nicht  ertrng.  M. 
wUrde  nicht  anstehen,  in  einem  zweiten  Falle  die  Operation  SU  mscbeO}  sobald  keine 
feste  Nahrung  die  Strictor  mehr  passiren  kann.  GIhde. 

Rbulino,  AblOsuDg  der  Gborioidea  in  Folge  von  Cataraetoperation 

mit  Glaskörper  Verlust    Areb.  f.  Angen-  n.  ObrenbeÜk.  L  8.  p.  186—191. 

Yf.  hatte  üelegenheit  zur  anatomischen  Untersnchung  eines  Auges,  an  welchem 
8  WcK'liPii  vorher  die  Linse  .sanunt  Kapsel  mit  geringoni  (i]fi.«korperverln>»t  von 
Paobnstbchkr  eztrahirt  worden  war.  Es  fand  sieb  eine  vollatiüidige  Ablösung  der 
Cboffioidaa  dvreb  oinsn  serAson  Ergnas,  wlbrend  die  Metabant  dberall  der  Aderbaot 
Anlag.  TrotadoB  war  SebvemSgen  Torbandon,  (l^ger  in  6'  gesSblt).  Die  G»> 
fässverbiudungen  zwischen  Chorioidea  und  8clera  waren  erhalten  geblieben.  Diese 
Beobachtung  reiht  »ich  an  die  von  Iwasofp  und  GorvKN  an,  in  welchen  Ablösung 
des  Glaskürperii  nach  Extraction  mit  Olaskörperverlast  beobachtet  wurde.  Leber. 

BBDBBB9BB,  Fall  Ton  ZerreissQDg  der  Aorta  ohne  Verftnderaogen  in 

der  Gefässwand.    Berl.  klin.  Wochscbr.  1870.  No.  30. 

Bei  einem  22jUbrigen  Husaren,  der  häufig  an  flerzklopfen  gelitten  hatte  und 
nach  kurzem  Unwohlsein  sehr  plötzlich  starb,  fand  sich  neben  einer,  schon  im  Leben 
erkennbaren,  Hypertrophie  des  linken  Ventrikels  eine  liuptur  der  Aorta  ascend. 
Boeb  ianeiiMlb  des  Perieardiabacks.  Die  Aorta  und  Ibra  Aesla  waren  gleleb- 
mXssig  sehr  eng  nnd  dflnnwandig,  die  HAnte  aber  nirgends  krankhaft  verändert 
Bb.  hält  diesen  Bildungsfehler  der  Arterien  (ausserdem  war  noch  ungleichmUssige 
Entwicklung  der  beiden  Nieren  vorhanden)  für  die  Ursache  der  Herzhypertrophie, 
die  schliesslich  so  bedeutend  wurde,  dass  sie  zur  Aortenruptur  führte.       u.  Quincke. 

HoBBB,  Eiriige  fiemerkangen  fiber  die  klinische  Bedeutang  von  As- 

caris  lumbricoides.     Deutsches  Arch.  f.  kiin.  Med.  VIL  450  452. 

H.  vlndicirt  dem  eigentbümlichen  scharfen  Gerüche  der  Spulwürmer  einen  min- 
destens ebenso  schädlichen  Einfluss  auf  die  Ciesundheit,  a,h  man  bisher  dem  mecba- 
alsebea  Ifonanta  anaaaebrsibeik  gawobal  war.  Bai  dar  Untaranelnnig  dnea  Ontaend 
Aaeaiiden  empAud  er  oaob  oiaar  Stande  obi  bliebst  Ustigea  Jnekan  des  Kopfes  nnd 
Halses.  Am  letzteren  leigten  sieb  stark  entwickelte  Quaddeln,  kleinere  an  der 
Stirn,  das  rechte  Ohr  schwoll  stark  an,  der  (Jebürgang  secernirte  eine  Stunde  lang 
sehr  heftig,  Sasserat  lästiges  Klopfen  in  der  rechten  Kopfiiälfte  vom  Ohr  ausgebend; 
Satarrk  dar  AoftnUBdebaat  mit  stavkam  Jucken,  recbts  aar  Chonosis  gasteigott 
Dia  Ersebeianngan  Terlorea  eieh  b  oinigoo  Stoadea. 

Eine  ibniiche  Beobachtung  wird  von  MnuM  encRblt. 

Wabrsebainliob  ist  eine  grdssora  Ansabl  von  Würmani  arfordarliol^  am  solab 
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li«fUg6  Znftlle  berTormnUSra.  Dm  Mharf»  Priniip  nidit  H.  aieht  wie  KtemmmmB 

in  den  lilaHenrünnigcn  Muskulfortsützcii ,  nondern  imter  dur  Cuticnia  Auch  ist  er 
goneigt  die  Weilicla-ii  h1»  mulir  mit  dem  KiechstolT  Ijchaftet  zu  betrachten,  wie  die 
Männcbeu.  JSacb  Lbl'Ciliht  siud  lusckteu  dio  Zwiscbeuträgcr  der  Ascarideabrut 
und  I1>  maelit  darauf  aofmerluam,  daaa  der  M enacb,  beeonders  da«  Kind  mit  Iceinani 
NaliniDgaaiittd  ao  viele  laaeklea  Teraebrt»  als  mit  dir  Bottar.  L.  ffmniliel 

A.  Leared,  On  the  Uso  of  arsenic  in  cortain  painfiill  aflFections  of 
ibe  storaacli  an*!  bowels.    Med.  Timea  a.  (Jaz.  Vol.  II.  1h7U.  No.  1047. 

Für  solciiu  (jia^tralgien,  die  nicbt  eine  Folge  der  eiugefübrteu  Speiaea  sind, 
Bondem  o&abbJlngig  roa  ^aten  gewölinlieh  mitten  in  der  Nacht  unter  groocer  Hef- 
tigkeit und  groeaar  Prestratian  dea  Kraniken  aofhreten  nnd  die  naeh  dea  Er- 
lUurongaa  ttatondera  Lanta  nittleren  Alters  befallen,  welche  grosaen  gei.'^tigcu  Auf- 
regungen aiisgcsttzt  waren,  empfiehlt  L.  da-*  Arsoulk,  von  dom  er  in  viel«  ii  Flillou 
den  aungeseicbuetsten  Krfulg  gesehen  haben  will.  Aehuiicbe  Schmerzen  befallen 
aaah  das  Darm  oad  besoDders  den  Dflnudarm,  unabbängig  von  Gallanateinen  oder 
▼on  Bletrergiflnnf ;  aneh  dieee,  die  aonat  Jeder  Medieatioa  hartaioklg  wiedantahen, 
weieben  aebnell  dar  AnwendoBf  tob  Araenik.  u  VmniM 

R.  Finkenstein,  Zur  Geschichte  der  Syphilis.  Die  altt'.sten  spanischen 
Nachrichleu  über  diese  Krankheit  u.  das  Gedicht  des  Francesco  Lo- 
pez de  Viilalobas  1498  zum  ersten  mal  in  deutsche  Verse  übertragen. 

Dar  poeUBcben  Uabenatraaff  dai  Oadleblea  Lo|iai  da  Vittalobai  aaUaht  dar 
Vf.  eine  anaAbrliaba  Unteranebnng  der  Sebriften  apaniaeber  oad  portogiaaiBebar 
Antoren  über  die  Bypbilifl  voraus.  Aas  dieser  Untersuchung  ergiebt  Hich,  da«8  die 
Svpliili»  bereits  vor  der  Heimkehr  von  Columbns  nach  Spanien  daselbst  herrschte, 
dass  nie  mithin  nicht  (wie  mehreraeits  behauptet  worden)  aus  AjuerUia  nach  Europa 
importirt  Btin  kann. 

Ana  den  mit  Sorgfidt  anegewlblten  Btolien  jener  Autwen  gebt  liu>ner  berror, 
das8  die  Praktiker  sich  schon  damals  in  Merknrialisten  und  Anti-lferkurialisten 
schieden  und  dass  Letztere  »chon  damals  die  rnuisteu  Bjmptome  allgemeiner  I«uaa 
als  iiesultat  der  (Quecksilber- iiebandlnDg  betrachteten. 

Baa<nutora  barrorgebolMn  sa  werden  verdient  der  Umstand,  dass  die  tbera- 
pentiaeba  Benntanng  der  Inonetfoaaknr  von  mehreren  Praktikern  so  sorgfllltig,  so 
sj-stemattodl  geregelt  worden  war ,  wie  im  Anfiuig  Unseres  Jahrhunderts  und  man 
braucht  nur  toi]  den  Namen  der  filteren  Antoren  an  abatrahiren,  nm  bis  ms  Detail 
die  moderne  Schmierkar  wiederautiudea.  fiacot. 


S.  W.  liiTCBBLL^  ObservatioDs  on  Poisoning  with  rattlemake  ▼eno^. 

With  mikroscopical  notes  by  J.  O.  Richabdsom..  Amar.Joiini.or med. 
Bdenoes.  1870.  XCVUl.  S17-8S8. 

liALroRD  wollte  in  dem  Blute  von  durch  fichlangenbiss  vergifteten  Thieren 
eigenthüroliche  characterifltische  Körperchen  gefunden  haben.  K.  hat  nun  auf  M.'s 
Veranlassung  verschiedenen  i'htereu  (iift  der  Klapperschlange  injicirt,  ihr  Blut  in 
vertebiedenen  Zeitriinmen  friaeb  «ntersneht  und  kommt  an  dem  Besnhat ,  daas  jene 
Kdrpereben  identiaeb  aeiea  mit  den  i^ormani  weleba  die  waiasan  filolieUen  bei  Var- 
dflnnung  mit  Wasser  zeigen.  Wobar  diaae  Verdünnung  dea  Blalss  komme,  sollen 
weitere  Unterattohnngen  iehran.  Senator. 

il(ri4|Ü§nilg:  In  No.  44  8.  4>9B  Z.  6  v.  u.  1.  „vorderen  "  6t  „anderen".  Z.  8  y. 
^   u^l.  „Haube**  sU  „Häute".  Z.  14  v.  u.  1.  „D  kitekh"  «t.  „Üictds". 

Bt— adnagett  IBr  däiPc^atnüblatt~wolle  man  an  Herrn  Dr.  L.  Roienthal,  Berlin,  Friodrld» 
Str.  tbStL.  oder  (anter  BeUcblusa)  an  die  VcrUffihandltmg,  Berlin,  Unter  den  Uaden  tits  adruiilraiB. 

Verla«  von  Alyiati  Ui  rsaawaU  ia  Bwüai.  ~  Dreck  roa  U.  6.  Uerm»aa  In  BuUm. 
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J.  Rotenthal. 


1870.  Oofofier.  No.  46. 


billAltt  ScHBNK,  das  Ammoniak  unter  den  gasfurmigen  Äusächeidoogsproduoten. 

—  jArm,  Nachweis  des  Indieans  Ini  Harn.  —  Böllingbr,  du  Warmmeitrjsiiui 

und  die  Kolik  der  Pferde.  —  Lotkbeck,  Resection  des  Trochanter  major.  —  Pa- 
TO»,  Unterauchunge»  übtr  die  Herztöne.  —  Popopp,  entzündbare  Gase  bei  P^lo- 
roMlenose.  Nkitmann,  Exzema  marginatum.  —  v.  Siomind,  örtliche  Behänd* 
lung  syphilitischer  Racheuaflfectionen.  —  Fowlkr,  das  fastende  Mädchen.  — 

LioMviLLB,  liäuöges  Vorkommen  der  Meningitis  cerebro-sptnalis  tuberculcuu 

—  PsTSBSib,  Verletenng  des  Penis.  -*  DisoBMnaüz,  Luynskrebt.  —  Smivr, 
Heilung  von  Angina  pectoris.  —  Lüca.s,  Fall  von  Intassasception.  —  Patkrson, 
Leukämie  bei  Bcbwaogereu.  —  Natlsb,  Ichtbjosia,  —  Mklbbms,  Vitalität  der 
Pockenljnphn.  —  llonnAU,  Wirknof  der  MhwaÜBlMoren  Ifngne^ 


S.  Schenk,  Das  Ammoniak  unter  den  gasförmigen  Aus- 

8cheidung.sproducten. 

Pn.fion*«  Arch.  UI.  470-476^ 

Bei  den  entgegenstehendeD  Angaben  aber  den  Gehalt  der  £<• 
spirationslnft  und  der  Perspirationsproducte  an  AoimoDiak  suchte  Vf. 
durch  erneute  experimentelle  Prüfung  dio  Frage  zu  entscheiden.  Zu 
dem  Zwecke  wurden  die  Versuchsthiere  (Meerschweinchen,  Kanin- 
chen, Hunde)  in  ein  verschliessbares  Gefäss  gebraoht|  durch  welches 
mittelst  eines  Aspirators  ein  Loftstrom  geleitet  wurde,  weloheri  ehe 
er  in  das  Qefäss  trat,  Vorlagen  mit  HC1|  Hg  SO«  und  Wasser  pasttrt 
hatte.    Aus  dem  Gefäss  trat  die  nunmehr  ammoniakfireie  Luft  m  ver- 
dünnte Schwefelsäure;  falls  das  Veräuchsthier  Ammoniak  exspirirte 
oder  perspirirte,  musste  dieses  in  der  letzteren  Vorlage  festgehalten 
und  darin  durch  NeSSLEr's  Reagenz  erkannt  werden  können.  Vf. 
fand  nun,  dass  nach  ein-  bis  zweistündigem  Verweilen  des  Thieres 
im  Gefässe,  die  Vorlage  kein  Ammoniak  enthielt;  dagegen  Hess  sich 

in  dem  an  den  Gefässwänden  coode&airten  Wasser  Ammoniak  mit 
VIII.  Jahrgang.  46 
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jArri,  NMbwdIs  du  Iadi«ua  im  Hain« 


Sicherheit  nachweisen.  Um  die  Menge  des  ausgcscliiedenen  Am- 
moniaks quantitativ  zu  bestimmen,  wurde  das  Thier  vor  dem  Versuch 
sorgfältig  gewaschen,  um  nach  dem  Versuch  auch  das  auf  dem  Thiere 
condensirte  Wassor  durch  Abspülen  gewinnen  zu  können.  Auf  diese 
Weise  fand  Vf.  0,ü87  bis  0,124  NH3  in  24  Stunden,  dessen  StickstüfF 
2,1 — 3,0  grms.  Fleisch  entspricht,  die  von  VoiT  gewählte  Mittelzahl 
3,4  pCt.  N  fiir  feuchtes  Fleisch  zu  Grunde  gelegt.  Hieraus  geht 
hervor,  dass  bei  Stoffvvechseltragen  die  auf  diesem  Wege  abgegebene 
Stickstoff<iuantität  keine  erhebliche  Rolle  spielt  und  Vf.  schlägt  vor, 
bei  der  Constanz  seiner  Resultate  eine  C'orrectur  für  die  Berechnung 
des  Stickstoffs  aus  dem  Marne  anzubringen.  Ein  Theil  der  Versuchs- 
tbiere  war  mit  rein  vegetabilischer  Kost  ernährt;  die  Art  der  Nah- 
rung ist  demnach  auf  die  Ammoniakausscheidung  ohne  Einfluss. 

ESt  bandelte  sich  nan  noeh  mn  die  Frage,  wie  viel  tod  dem 
Ammoniak  durch  die  Langen,  wie  viel  durch  die  Haut  ausgeschieden 
iHrd.  Vf.  legte  daher  dem  im  Kasten  befindKchen  Thier  eine  laft> 
dicht  achliessende  Maulkappe  an,  welche  mit  einem  nach  aussen 
fahrenden  Rohr  ▼erbnnden  war;  auf  diese  Weise  konnten  die  Pro* 
duete  der  Respiration  und  Perspiration  gesondert  aufgefangen  wer- 
den. Hierbei  stellte  sich  nun  herausi  dass  in  der  Vorlage,  welche 
mit  der  Maulkappe  in  Verbindung  stand,  Ammoniak  nachweisbar 
war;  im  Gefitss  selbst  war  nun  gar  kein  Wasser  eondensirt,  auch 
sonst  kein  Ammoniak  nachweisbar.  Vf.  schliesst  hieraus,  dass  das 
gesammte  von  ihm  gefundene  Ammoniak  durch  die  Lungen  auage- 
achieden  wird. 

Vf.  glaubt,  dass  bei  den  Versuchen  von  Edenbdizen,  welcher 
bei  Thieren,  deren  Körper  mit  einer  luftdichten  Decke  überzogen 
war,  reichlich  Krystalle  von  Tripelphospbat  in  den  Geweben  fand, 
möglicher  Weise  pathologisch  eine  vermehrte  Ammoniak bildung  in 
allen  Geweben  stattfinde.  Schaluen. 


M.  Jaffb,  Üeber  den  Nachweis  und  die  quantitative  Be- 
stimmung des  Indicans  im  Harn. 

PrLtoKB'8  Arch.  III.  448-4r,9. 

üeber  die  physiologische  und  pathologische  Bedeutung  des  In- 
dicans liegen  bisher  nur  geringe  Andeutungen  vor.  Das  wahrschein- 
liche Vorkommen  les  Indols,  der  Muttersubstanz  des  Indigo,  im 
Darniinhalt,  das  reichliehe  Auftreten  des  Indicans  im  Harn  bei  Leber- 
carciuom,  bei  manchen  Fällen  von  Cholera  und  Typhus  vindiciren 
dieser  Substanz  ein  grosses  Interesse. 

Vf.  ist  es  nun  gelungen  eine  ausreichend  genaue  Methode  der 
quantitaven  Indican-Bestitnmung  zu  entdecken,  mit  deren  Hülfe  sich 
wahrscheinlich  weitere  Aufklärungen  äber  die  Bedeutang  dieser  Sab- 
•tana  lllr  den  thierisohen  Organismus  ergeben  werden.   Dieaeibe  be- 
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steht  darby  dass  man  *sa  der  mit  dem  gleichen  Volum  reiner  Sah»* 
elare  ▼ersetsten  IndicanldenDg  einige  Tropfen  ChlorkalkUtomig  anter 
Umschlittehi  iBgt;  dae  Gemiseh  fllrbt  sich  aoibrt  inteneiy  Uan  nnd 
nach  einiger  Zeit  setst  eich  der  Indigo  in  blanen  Flocken,  welche 
■ich  got  filtriren  lasBeo,  an  Boden.  Die  Indieanldtung  braaoht  keinea- 
wegs  rein  an  »ein;  im  Glegentheil  aoheinen  anreine  Indicanlösnngen, 
1.  B.  Harn,  die  Färbung  volliitindiger  and  mit  geringeren  Verlusten 
an  geben  als  gana  reine  Lösungen. 

Um  sichere  und  gleicbmässige  Resultate  zu  erzielen,  mnsa  man 
bei  Anstellung  der  Reaction  bestimmte  Verhältnisse  einhalten;  zu  dem 
salzsauren  Gemisch  fügt  man  aus  einer  Pipette  annftchst  einen  Tropfen 
gesftttigte  Chlorkalklösang  hinzu  und  liest,  wenn  der  Augenschein 
einen  grossen  Reichthnm  an  Indican  erkennen  lässt,  noch  einige 
Tropfen  nachfolgen. 

Die  Methode  ist  sehr  empfindlich  und  lässt  im  Menschenharn  das 
Indican  noch  deatUch  erkennen,  wenn  in  100  Cc.  nur  0,4  Millgrm. 
enthalten  sind. 

Der  nach  dieser  Methode  gewonnene  Niederschlag  enthält  aber 
neben  Indigblau  noch  Indigroth  und  namentlich  beim  Menschenharn 
noch  andere  braune  färbende  Materien,  welche  sich  durch  verschie- 
dene Lösungsmittel  fortnehmen  lassen.  Die  letzteren  lösen  sich  theils 
in  heissera  Wasser  theils  in  kochendem  Ammoniak,  das  Indigroth 
in  Alkohol.  Zuweilen  findet  sich  im  Niederschlag  noch  eine  andere 
farblose  Substanz,  welche  bedingt,  dass  bei  Anwendung  von  Ammo- 
niak ein  Theil  des  Indigos  durch  das  Filter  geht;  durch  wiederholtes 
Verdunsten  und  wieder  Auflösen  in  Ammoniak  kann  man  das  gelöste 
Lddigblaa  wieder  abscheiden. 

Ein  üeberachasi  an  Chlorkalk  iat  bei  dieser  Beaction  nicht  be* 
sonders  schädlich,  wie  aas  einer  Versachsreibe  an  reinen  Indleaih 
Usungen  von  bekanntem  Gebalt  hervorgeht  Am  beaten  trift  maa 
die  richtige  Menge,  wenn  man  aavor  prflft,  bei  wieTleUaeber  Veiw 
dfinnoDg  der  aa  antersacheoden  Lteong  die  Indigoreaction  noch  ein- 
tritt and  dann  aar  eigentlichen  Bestimmang  halb  soviel  Troplea 
Cblorkalklaeang  verwendet  als  man  Volamina  Waaser  aar  Verdil»> 
nang  benatat  hat 

Im  Pfordebam  liest  sich  nach  dieser  Methode  die  Bastimmang 
aehr  leicht  dureot  ansfithrea;  indieanarme  Flfissigkeiten,  wie  Menscben- 
und  Hundeharn  müssen  jedoch  conoentrirt  werden;  dieses  kann  ohne  ' 
Qelahr  der  Zersetzung  geschehen,  wenn  man  dafttr  sorgt,  dass  die 
Lösung  während  des  £indampfens  stets  alkalisch  bleibt,  am  besten 
durch  Zusatz  voa  etwas  Ealkhydrat  und  Chlorcalciam  aar  gleich* 
zeitigen  Entfernung  der  Phosphate« 

Die  über  freiem  Feuer  und  später  auf  dem  Wasserbada  aam 
Sjrup  verdunstete  Lösung  wird  mit  starkem  Alkohol  versetzt,  nach 
distOndigem  Stehen  filtrirt  and  doroh  Vardanaten  oder  Dastillirea 
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▼om  Alkohol  befreit  Der  Rttekttmnd  in  Wtfuer  geltet,  mit  Eisen- 
Chlorid  gefiült  (wodurch  ftrhende,  störende  Materien  entfernt  werden) 
filtrirt  und  das  Filtrat  aur  Entfernung  des  Cisenoxyd  mit  Ammoniak 
gekocht,  wieder  filtrirt  und  das  Filtrat  auf  V4  bis  Vs  des  angewandten 
Hamvolums  eingedampft;  die  nunmehr  resultirende  Lösung  wird  in 
der  oben  angegebenen  Weise  geprüft. 

Für  normalen  Menschenham  werden  im  Durchschnitt  aus  einer 
Reihe  von  Analysen  gefunden 

6,6  MiUigrm.  in  1000  Ce,  Harn. 
Für  Pferdeharn 

152,0  Milligrm.  in  1000  Cc.  Harn. 
Im  ietsteren  also  etwa  23  Mal  so  viel  wie  im  Menschenhara. 

ScbultSM. 


0.  BöLUNOEB,  Ueber  das  Wurmanearysma  (Aneurysma 
Yerminosum)  .  der  Eingeweidearteriell  and  die  Kolik  der 

Pferde. 

SiUgsber.  d  köu.  b»yr.  Acad.  d.  Wiss.  1870.  I.  539—644. 
B.  hat  durch  ausgedehnte  statistische  Untersuchungen  ermittelt, 
dass  die  sogen.  Kolik  die  häufigste  und  gefahrlicliste  Krankheit  der 
Pferde  ist,  an  der  ca.  40  pUt.  zu  Grunde  gehen.  Hiermit  harmonirt 
vollkommen  die  Häufigkeit  der  Wurmancurysmen,  die  bei  90 — 1)4  pCt. 
der  erwachsenen  Thiere  am  Stamm  und  den  Zweigen  der  vorderen 
Gckrösarterien  gefunden  wurden,  und  Vf.  trügt  kein  Bedenken,  den 
Satz  aufzustellen,  dass  die  grosse  Mclirzalil  der  Fälle  von  Kolik  auf 
dem  Vorhandensein  dieser  Wurmaneurysraeu  beruht.  Das  Aneurysma 
vermiDOsum,  das  bekanntlich  durch  den  Parasitismus  des  Palisaden- 
wnrmes  (Strongylus  arontus),  entsteht,  stellt  ein  An.  Termin,  mixtum 
dar,  Ton  hdobsteos  Oaumengrösse,  die  selbst  bei  jahrelangem  Bestehen 
nicht  flberschritten  wird.  Dass  letsteres  nicht  geschieht  ist  baoptslch- 
lieh  auf  die  constante  betrichdiche  Hypertrophie  der  Media  tnrQok- 
■ufBhren,  die  in  dieser  Weise  bei  den  mensohUehen  Aneurysmen  nicht 
beobachtet  wird«  Die  Tunica  intima  seigt  in  den  Wurmancurysmen 
die  yerschiedensten  Stadien  der  Veränderung  von  einfischer  Verfettung, 
Verdickung  oder  Vertrocknung  bis  sum  voUslilndigsten  atheromatOsen 
Process,  der  abgesehen  von  dem  An.  vorm.  bei  Pferden,  so  wenig 
wie  bei  den  Übrigen  Hausthieren  sonst  vorkommt  Im  Aneurysma 
seibot  begegnet  man  ausser  den  Wttrmern  oder  ihren  Larven- 
h&uten  ganz  constant  einen  wandständigen  Thrombus,  der  meist 
canalisirt  ist,  in  vielen  Fällen  aber  auch  udl  Bum  obturircnden  aus- 
gebildet und  sich  peripherisch  und  central,  sowohl  in  die  abgehen- 
den  Aeste,  als  auch  bis  in  die  Bauchaorta  fortsetzen  kann.  Gerade 
diese  Thrombose  bildet  das  gefährliche  Moment  bei  der  Affeotion. 
Denn  ihre  Folge  sind  constant  kleine  Embolien  der  Darmwaad,  resp. 
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aaoh  Ton  der  Baoebaorta  aus  Ventopfinig  der  Beoken-  trnd  Crufalr 
arterien  (die  dem  y^intennittirenden"  Hinken  der  Pferde  au  Grunde 
lieeen)|  zweitens  aber  bewirke  die  Thrombose  des  Stammes  der  Ge- 
krösarterien  an  sieh  schon  einen  bJimorrhagischen  Darminfarct,  mit 
Lähmung  grösserer  Darmschlingen  und  einer  consecutiyen,  durch  die 
verzögerte  oder  gftnslich  unterdrückte  Kothbewegung  erseugten,  bei 
Pflanaenfressern  überaus  gefährlichen,  qualitativ  und  quantitativ  ab* 
normen  Gasentwickelung.  Das  Bedrohliche  in  letzterem  liegt  eines- 
theils  in  der  Verkleinerung  der  Luogenoberfläche  durch  die  Hinauf- 
drängung  des  Zwerchfells,  weiterhin  vielleicht  auch  in  einer  Gasver- 
giftung durch  Selbstinfection.  Auch  Rupturen  des  Darmcanab 
wi'rdcu  häufig  genug  beobachtet,  wälirend  die  Wurmaneurysmeo 
selbst,  Dank  ihrer  dicken  Wandung,  nur  überaus  selten  bersten. 

Cohnbaim. 


LoTZBBCR,  Zur  Resection  des  Trochanter  major. 

Aenfl.  lotelL-BL  1870.  Vo.  84. 

L.  bericlifet  2  Fälle  der  seltenen,  nur  auf  deu  Trochanter  major 
beschränkten  iiesection,  wobei  die  Coutinuitat  des  Femur  erhalten 
biieb.  — 

Ein  Sergeant  bekam  am  4.  Juli  1866  einen  Gewehrschuss  in  die 
linke  Hflfte;  geringe  Blutuiig,  der  Verwundete  ging  noch  eine  weite 
Strecke.  Es  fand  sich  nur  eine  Eingangsöffnung,  Fat.  gab  an,  das 
Gesokoss  sei  aus  der  Wunde  herausgefallen;  naoh  spftrlicher  Eiterung 
schloss  sich  die  Wunde  in  Kursem.  Allein  nach  einiger  Zeit  brach 
die  Narbe  wieder  au£L  Ende  September  1866  bestand  hinler  der 
Spitae  des  linken  grossen  Trochanter  ein  erbsengrosser,  schwammiger, 
leicht  blutender  Granulationswall,  es  entleerte  sich  dicklicher  Eiter, 
die  Sonde  stiess  auf  eine  rauhe  Knochenstelle.  Der  ganae  Unke 
Schenkel  ödematOs  geschwollen;  Gehen  noch  mOglioh,  aber  Immer 
nur  für  eine  kleine  Strecke.  Es  sollte  sunScbst  die  Sequestrirung 
des  kranken  Knochens  abgewartet  werden,  daher  Ruhe  und  Verband 
mit  Kali  hypermangan.  Nach  4  Wochen  trat  plötalich  Fieber  ein, 
die  Umgebung  der  Wunde  schwoll  erheblich  an,  es  zeigte  sich  Fluk- 
tuation nach  abwärts,  nach  dem  Trochanter  minor  hin;  tiefe  Incisioni 
Entleerung  des  Eiters,  Schwinden  des  Fiebers.  In  Kurzem:  neues 
Fieber,  die  Digital-Untersuclmng  ergab  den  Trochanter  major  an 
der  Spitze,  der  äusseren  und  hinteren  Fläche  cariös  —  es  wurde 
daher  zur  Operation  geschritten.  Der  Trochanter  wurde  bis  über 
die  Basis  hinaus  blossgelegt  und  bei  Rotation  der  Extremität  nach 
Innon  mittelst  der  Kettensägo  total  abgesä,'t.  Nach  Entfernung  des 
Rollhiigc'ls  fand  sich  auf  der  dem  Schenkelhals  anliegenden  oberen 
Kapselmeinbran  ein  fester  Körper:  die  scheibenförmig  abgeplattete 
Bleikugel.    Drei  Stunden  nach  der  Operation  starkes  Erbrechen, 


Digitized  by  Google 


726 


LoMBCK,  SeaectioQ  dea  TroolUHltar  «lAjor. 


# 


cUs  tioh  bestindig  erneuert»  nnttUlbar  wird  und  Schlaf  und  Nahrangs- 
«ufiiahme  ToUttftndig  Yerbindert,  so  dais  Patient  am  4  Tage  naeb 
der  Operation  etirbt. 

Bei  der  Seotion  seigte  aieb  die  Sobnittflicbe  dea  Enoobens  ge- 
sund, mit  einer  dannen  Blntsobicbt  tiberaogen;  das  Hfiftgelenk  gana 
frei,  die  Kapsel  sobwielig  verdickt,  namentUeb  an  der  Stelle,  an  wel- 
ober  das  Geschoss  gelegen  hatte.  In  allen  Theilen  des  Korpora 
waren  die  Qefässe  (sowohl  Arterien  als  Venen)  mit  nicht  adbärirenden, 
tbeils  rothen,  theils  gelben  Faserstoffcylindern  stroteend  angefüllt 

In  Bezug  auf  den  traurigen  Verlauf  nach  der  Operation  bemerkt 
L.,  daas  sein  erster  Qedanke  der  einer  nachdauemdon  Chloroformier» 
giftung  gewesen  sei ;  allein  die  Narcose  war  ohne  Störung  verlaufen, 
das  Chloroform  war  rein  und  frisch  und  wurde  bei  anderen  Patien- 
ten ohne  Nachtheil  angewendet,  der  Kranke  war  gesund  organisirt 
und  nicht  erschöpft  und  hatte  stets  nüchtern  gelebt;  von  den  sonst 
bei  Chloroformtod  beobachteten  Symptomen  (intensiv  dunkles,  flüs- 
siges Blut,  lange  anhaltende  Todteiistarre,  welkes  schlaffes  Hera) 
hatte  sich  keines  gefunden.    L.  weist  daher  die  Annahme  zurück. 

Der  zweite  Fall  verlief  günstig: 

Ein  37jähriger  Mann  bekam  December  l^s68  einen  Pferdeschlag 
an  die  linke  Hüfte;  es  trat  am  Trochanter  major  erhebliche  Anschwel- 
lung ein.  Pat.  schonte  sich  wenig.  Die  Schwellung  verlor  sich,  allein 
ein  kleines  Geschwür,  das  an  der  kranken  Stelle  entstanden  war, 
wollte  nicht  verheilen;  ärztliche  Hülfe  wurde  nur  flüchtig  einmal  be- 
ansprucht Im  Sommer  1869  entstand  um  die  eiternde  Stelle  eine 
erysipelatfise  EntaQndung,  die  aicb  bis  über  das  Gesäss  und  nach 
unten  bis  Aber  die  Mitte  des  Oberschenkels  erstreckte.  Im  Septem- 
ber 1869  fimd  L.  vor  dem  Trochanter  major  eine  unregelmässige, 
krenaergrosse  Geaobwflrastelle  mit  scharfen,  onterminirten  Rftndenii 
schla£fen  Granulationen,  mit  einer  in  die  Tiefe  ftlhrenden  Oeflnong, 
ana  der  bei  Drnck  dicker,  gelber  Eiter  sich  entleerte;  in  der  Tiefe 
Yon  IVi  Zoll  stiess  die  Sonde  anf  entblössten ,  glatten,  nicht .  beweg- 
lichen, der  ftosseren  Flache  des  Trochanter  angehOrigen  Knochen; 
nach  Erweiterung  mit  Pressschwamm  constatirte  der  eindringende 
BHnger  iwar  keine  Beweglichkeit  des  erkrankten  Knochens,  jedoch 
aahlreiche^  anebene,  sackige  Knochenwachemngen  hm  die  Oeftiung, 
so  daas  sich  eine  aus  der  Quetachnng  hervorgegangene  Nekrose  mit 
Neubildung  von  Knochensobstana  und  Einkapselang  des  todten 
Knocbenatttcks  constatiren  Hess.  Der  Trochanter  wurde  freigelegt 
nnd  an  der  tiefsten  Stelle  seiner  Basis  mit  dem  scharfen  Meissel  in 
der  Biehtnng  von  vom  nach  hinten  durchtrennt  und  entfernt;  er  war 
in  seinem  ganzen  Umfange  durch  feste,  an  der  Oberfläche  nnr^^- 
mässige,  zackige  iCnochenneubildung  vergrössert  und  hatte  namentlich 
an  seiner  Spitze  eine  beträchtliche  Verbreiterung  erfahren.  Der  Se- 
quester hatte  die  Grösse  eines  Kirschkernes;  es  war  an  ihm  nach 
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aussen  hin  noch  deutlich  ein  Theil  der  Corticalls  zu  erkennen,  wäh- 
rend der  übrige  Theil  aus  poröser  Knochensubstanz  bestand,  er  zeigte 
eich  von  einer  dichten  Schicht  schwamnii<>:er  Granulationen  so  fest 
umgeben  I  das«  keine  Beweglichkeit  an  ihm  wahrgenommen  werden 
konnte. 

Die  Wundliöhle  wurde  mit  Charpie  (in  schwaclic  Carbolsäure 
getaucht)  ausgetiillt,  die  Eiterung  war  massig,  die  üranulatioiisLildung 
maclite  rasche  Fortschritte,  am  Eijde  der  dritten  Woche  war  die 
Wuntle  bis  auf  ei)u;  kleine  Stelle  gesclilusscn,  so  dass  Pat.  das  Lager 
verlassen  konnte,  nach  weiteren  4  Wochen  war  die  Heilung  voll- 
ständig. PiDOM. 


G.  Paton,  ResearcheB  on  the  sounds  of  the  heart 

Dublin  Qowrt  Jonra.  XCIZ.  98—106. 

P.  theilt  Beobachtungen  an  den  freigelegten  Heraen  grosser 
amerikanischer  Schildkröten  mit,  wonach  er  su  einer  von  der  herr^ 
sehenden  sehr  abweichenden  Ansicht  fiber  die  Entstehang  der  Hera- 
töne  kommt.  Der  erste  Ton  soll  am  lautesten  ttber  dem  Ursprung 
der  Aorta  sein,  durch  die  Gontraction  des  Ventrikels  und  die  Pul- 
sation der  Aorta  entstehen,  er  soll  beginnen,  während  das  Blut  durch 
den  Anfangstheil  der  Aorta  gepresst  wird  und  seine  grössle  Inten- 
sität mit  dem  Schluss  der  Aortenklappen  durch  den  Rückstoss  des 
Blutes  erreichen.  Der  aweite  Ton  soll  durch  die  Gontraction  der 
Vorböfe  bedingt  sein,  „durch  die  Kraft  mit  welcher  das  Blut  aus 
den  Vorhöfen  in  die  Ventrikel  gepresst  wird." 

In  Uebereinstimmung  mit  dieser  Angabe  behauptet  P.  auch, 
dass  normaler  Weise  die  V'^orhoiscoutraction  der  vorhergehenden 
Ventrikelcontractioii  unmittelbar  folge  und  während  der  ganzen  Dia- 
stole der  Ventrikel  andaure,  die  gewohnlich  beobachtete  Pause 
zwischen  beiderj  sei  Folge  des  experimentellen  Eingriffs.  —  Physio- 
logisch gehörten  daher  jedesmal  der  zweite  Ton  mit  dem  auf  ihn 
folgenden  ersten  zusammen  einer  ablaufenden  Herzcontraction  an. 
Ganz  dasselbe  soll  für  Warmblüter  gelten.  h.  Quincke. 


Popoff,  Ein  Fall  von  Stenosis  pylori  mit  consecotiver  Er- 
weiternng  des  Magens  nnd  Anfstossen  von  entzttndbareo 

Gasen. 

Berl.  klia.  Wocheoschr.  1870.  No.  38.  39.  40. 
Auf  der  Klinik  des  Prof.  BOTKIN  in  Petersburg  wurde  ein  Fall 
von  Magenerweiterung  beobachtet,  der  dem  Vf.  Üelcgenheit  zu  inter- 
essanten Untersuchimgen  über  die  erbrochenen  Massen,  die  eigen- 
thümlichen,  aus  dem  Munde  des  Kranken  hcrvorstrümeuden  Uase, 
sowie  über  die  Wirksamkeit  der  verschiedenen  Behandlungsmethoden 
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gab.  Wir  QbeigelMD  die  SjouptomOi  die  sich  mit  Aasnahme  des 
AafstoMens  brcutibarer  Gase,  in  Nichts  Ton  den  sooat  beobachteten 
unterscheiden.  Die  erbrochenen  Massen  bildeten  beim  Stehen  wie 
gewöhnlich  3  Schichten,  in  denen  sich  ausser  Speiseresten  Sarcine 
nnd  Hefenpilae  vorfanden.  Chemi»ch  wurden  in  derselben  grosse 
Mengen  BiittersMare,  femer  lileinere  Mengen  Salzsäure,  Essigsäure 
und  Milchsäure  nachgewiesen.  Ameisensäure  und  Aliiohol  wurde 
nicht  nachgewiesen.  Ausserdem  fand  man  beständig  eine  aiemlicb 
grosse  Menge  von  löslichen  Eiweissen  und  von  Peptonen.  Ein 
grosses  Stück  gekochten  Eiweissstoffcs  in  den  flüssigen  Theil  der 
erbrochenen  Masse  gelegt  und  auf  40  Grad  erwärmt  wurde  in  Zeit 
von  5  Stunden  aufgelöst. 

Die  aufgestossoncn  Oase  wurden  in  einem  Gefäss  unter  Wasser 
aufgefangen  und  analysirt.   ßleipapier  wurde  niclit  geschwärzt,  blaues 
Lakmuspapicr  nicht   geröthet.     8ie    brannten    bei  Tage   mit  einer 
blassen,  kaum  bemerkbaren,  bei  Nacht  mit  einer  blaulichen  Flamme. 
Zuweilen   explodirten   sie  und  zersprengten  das  sie  einschliessende 
Gefäss.    Ihre  Zusammensetzung  war:  CO,  12,82  pCt.,  0  10,82  pCt., 
H  32,32  pCt.,  N  44,02  pCt.    In  einem  Falle  zeigte  die  Analyse: 
H  46,5,  CO,  16,7,   O  7/.),  N  28,9  pCt.    Das   Verhältniss  zwiseliei. 
Sauerstoff  und  StickstufT  nähert  sicli  dem  tlcr  atmosphärischen  Luit, 
so  daäs  mau  berechtigt  ist,  letztere  dun  anderen  Gasen  als  beige- 
mischt au  betrachten  und  es  bleiben  auf  diese  Weise  nur  Kohlen- 
sänre  nnd  Wasserstoff  als  Bestandtbeile  des  autgestossenen  Qases. 
Koblenoxyd  nnd  Kohlenwasserstoffverbindungen  sind  nicht  gefunden 
worden.*^  Wurden  die  Gase  direct  aus  dem  Magen  ausgepumpt 
und  dann  analysirt,  so  waren  die  Bestandtbeile  dieselben ,  wie  bei 
den  ausgestossenen,  doch  das  quantitatiTe  Verbältniss  ein  anderes. 
Die  Menge  des  H  war  nämlich  bis  auf  die  Hälfte  (16,55)  vermindert, 
die  Menge  der  00,  näherte  sich  der  des  H  (14>2).  In  einigen  FäDen 
war  gar  kein  H  au  finden.   Dieser  geringe  Qehalt  an  II  oder  auch 
sein  gänalicher  Mangel  wird  nach  Vf.  dadurch  bedingt,  dass  der 
Process  der  Buttersäuregährung,  dem  er  seine  Entstehung  verdank^ 
am  atärksten  während  der  Aufblähung  des  Magens  entwickelt  wird, 
also  bei  der  spontanen  Entleerung  auch  am  stärksten  au  Tage  tritt 
Bei  den  Miegepumpten  Gasen  entspricht  das  Verhältniss  der  CO] 
sum  H  (1  : 1)  der  Buttersäuregährung.   Wenn  dies  Verbältniss  bei 
den  aufgestossenen  Oasen  nicht  gefunden  worden  ist,  so  liegt  dies 
wahrscheinlich  an  der  Art  der  Ein&^amndung  und  Aufbewahrung,  da 
der  COo  die  Möglichkeit  gegeben  ist,  sich  im  Wasser  an  lösen,  was 
beim  Auspumpen  nicht  der  Fall  war. 

Ist  das  Erbrechen  nur  einzig  und  allein  Folge  der  Pförtnerver- 
engerung? Gewiss  spielt  diese  hierbei  eine  grosse  Rolle,  allein  die 
Stenose  ist  keine  absolute.  Im  vorliegenden  Talle  erfolgten,  wenn 
auch  spärlich,  so  doch  von  Zeit  au  Zeit  Stuhlgänge,  ein  Beweis,  dass 
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die  Speisen  in  den  Darm  gelangen  konnten.  Das  Erbrechen  erfolgte 
aber  immer  erst,  nachdem  vorher  eine  grosse  Quantität  von  Gasen 
durch  den  Mund  entwichen  und  der  Magen  stark  aufgetrieben  war. 
Man  ist  daher  wohl  anzimehnien  berechtigt,  das«  auch  der  Gühruii^s- 
process  im  Magen  einen  ^'rossen  Antheil  an  dem  Krbreclien  habe. 
Während  wir  nun  kein  Mittel  besitzen,  direct  auf  die  Stenose  einzu- 
wirken, sind  wir  andererseits  im  Stande,  den  üabrungsprocess  zu 
hemmen  oder  ganz  zu  unterdrückeD.  Hierzu  dienen  die  sogenannten 
antifermentativen  Mittel. 

Unter  allen  gährungshemmenden  Mitteln  ist  sicherlici»  der  Magen- 
saft das  wirksamste.  Obgleich  er  im  vorliegenden  Falle  in  ziemlicher 
Menge  abgesondert  wurde,  genügte  er  bei  dem  hauli^fen  Erbrechen 
und  der  grossen  Masse  von  Nabrungsstoffeu  dennoch  nicht,  den 
Gihrungsproceas  hintanzuhalten.  Es  sollte  deshalb  dem  Kranken 
der  MageDinbalt  ausgepumpt  und  mit  einer  Lösung  von  kohlensaurem 
Alkali  aosgespfllt  werdao,  um  die  übrig  gebliebene  Bottertftwre  an 
DeatrmÜMren  und  die  Secretion  dei  Magensaftes  ansuregen.  Diese 
Prooedor  verschafte  awar  dem  Kranken  Erleicbtemng,  es  stellte 
sieh  aber  ein  unlOschbarer  Durst  ein  und  nach  reichlicbem  Trinken 
erfolgte  wieder  copidses  Erbrechen.  Der  Durst  konnte  auf  das  kohlen- 
saure Natron  geschoben  werden,  und  dieses  wurde  deshalb  mit  einer 
schwachen  GarbolsäurelOsung  (Vt  Tbeeldffel  Aq.  creosoti  auf  200  bis 
600  Ccm.  Wasser)  vertauscht,  worauf  auch  kein  Durst  mehr  eintrat. 
Trotadem  aber  besserte  sich  der  Zustand  des  Kranken  nicht,  ja 
dieser  nahm  beständig  an  Körpergewicht  ab,  bekam  Frösteln,  selbst 
wirkliche  FrostanfUlle.  Nun  wurde  das  Auspumpen  ausgesetst;  das 
Erbrechen  liess  nach,  das  Körpergewicht  nahm  zu.  Ein  intercurriren- 
des  Fieber  in  Fo!>^'c  eines  Perinealabscesses  Hess,  zumal  auch  die 
Salasäure  keine  Wirkung  mehr  aasübte,  diese  mit  Chinin  Tor- 
tauschen;  —  Chinin  sollte  gleichzeitig  als  antifebriies ,  bitteics  und 
gAhrungshemmenries  Mittel  dienen;  —  die  Wirkung  war  gleich  Null. 

Nachdem  alle  bisher  angewendeten  Mittel  nur  einen  vorüber- 
gehenden oder  gar  keinen  Erfolg  gezeigt,  ging  nun  Vf  zu  einem 
rationellerem  Verfahren  über.  Die  im  Magen  stattliabende  Giihrung 
war  aliä  Huttersäuregabrung  und  die  dabei  entstehenden  (iase  als  aus 
COg  und  H  bestehend  erkannt  worden.  Dem  entsprechend  sollten 
nun  solche  Mittel  angewendet  werden,  die  entweder  selbst  ihren 
Sauerstoff  leicht  abgeben  (wie  die  übermangansauren  Alkalien),  oder 
ihn  anderen  Stoflfen  enlzielicn  ^^wie  das  Chlor).  Der  Zweck  sollte 
einerseits  der  sein,  die  Entwickelung  der  Vibrionen  nach  der  TastkuK- 
schen  Anschauung  durch  Sauerstoff  zu  hemmen  ,  andererseits  den  im 
Magen  sich  entwickelnden  Wasserstoff  zu  binden.  Beides  wurde 
durch  Verordnung  von  Aqua  Chlori  imd  übermangansaurem  Natron 
in  überraschender  Weise  erzielt  und  zwar  wirkte,  wie  die  Bcobacb* 
iuDg  lehrte,  das  Chlorwasser  noch  in  auTorlässigerer  und  anhalten- 
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derer  Weise  als  das  übermanffaneanre  Natron,  so  dass  zuletzt  von 

diesem  ganz  abgestanden  wurde  und  nach  manchen  WecbselfilleD 
unter  dem  F'ortgebrauche  des  Chlors  der  Zustand  des  Kranken  ein 
so  günstiger  wurde,  dass  er  als  bedeutend  gebessert  entlassen  werden 
konnte.    Die  Besserung'  war  eine  anhaltende. 

Zu  bemerkon  ist  noch,  dass  die  letzteren  Mittel  auf  die  Ent- 
wickeiimg  der  Pilze  keinen  Einfluss  ausübten,  denn  eine  Untersuchung 
des  nach  l{in<^erein  Gcbraucho  jener  ausgepumpten  Mageninhaltes 
liess  sie  in  anscheinend  nicht  geringerer  Menge  erkennen.  Dagegen 
bat  besonders  das  Chlor  günstig  auf  die  Unterdrückung  der  Qasent- 
Wickelung  eingewirkt.  — 

Auffallend  war  eine  fast  beständige  alkalische  Reaction  des 
Harns  und  eine  betruciitliche  Verminderung  der  Chloride.  Die 
grösste  Menge  derselben  war  2,94  Gr.,  gewöhnlich  aber  1  Gr.,  sehr 
oft  nur  0,3  oder  gar  0,22  Gr.  —  Die  Ursache  der  Alkalescenz  des 
Urins  sucht  Vf.  in  den  stark  entwickelten  Gährungsprocessen.  Indem 
ticb  bierbei  grosse  Massen  organiscber  Säuren  entwickeln  (im  Y01^ 
liegenden  Falle  ButtersAure),  Terbrennen  sie  im  Organismoi  «ir 
Koblenefture  und  werden  als  koblensaore  Alkalien  mit  dem  Harn 
ausgesobieden.  Ausserdem  entwickelt  sieb  bei  aoleben  Processen  viel 
Koblensftare,  welcbe  aas  dem  Magen  reaorbirt  und  in  Form  kohlen- 
saurer Alkalien  ausgesobieden ,  ihrerseits  eine  alkaliacbe  Reaction 
des  Harns  bewirken  kann.  L.  Boisatfcsl. 


IsiD.  Nbumamn,  lieber  das  Eczema  marginatam. 

WisDtr  nsd.  Woehwwdir.  1670.  No.  4/i,  46. 

Eczema  marginatum  nannte  HsBRi  eine  an  den  Genitalien, 
der  Innenflüche  der  Oberschenkel,  der  Bauchwand  ,  um  den  After 
zuweilen  in  der  Achselhöhle,  bei  eingewickelten  Säuglingen  an  den 
Schenkeln  vorkommende  Krankheit,  die  in  Form  von  bräunlichrotb 
gefiUrbten  Kreisen  auftritt,  deren  Peripherie  sich  fortkriechend  weiter 
ausdehnt,  während  im  Centrum  Heilung  erfolgt.  KöBMER  fasste  die 
Krankheit  als  eine  Pilzkrankheit  auf  und  nahm  an,  dass  hier  derselbe 
Pilz  vorh'ege,  welcher  Herpes  tonsurans  erzeuge.  BärensprüNQ  und 
BrRCHARDT  bescijrieben  eine  sehr  ähnlich  verlaufende  Krankheit  als 
Erythrasnia.  Im  Lauf  einer,  Jahre  hindurch  zwischen  Hebra,  Küh- 
ner, Neumann  und  Pick  geführten  Discnssion  erklärte  Hebra  schliess- 
lich, dass  das  Eczema  marginatum  vielleicht  eine  Pilzkrankheit  sei, 
dass  es  jedoch  noch  nicht  feststehe,  ob  die  Pilze  nicht  bloss  zufällige 
Begleiter  des  durch  andere  Ursachen  bedingten  Leidens  seien,  end- 
lich, dass  die  behauptete  Identität  von  E.  marginatum  und  Herpes 
tonsurans  bestimmt  nicht  bestehe. 

N.  erörtert  nach  seinen  eigenen  Beobachtungen  die  streitigen 
Puncto  und  kommt  zu  iolgendeu  Schlüssen: 
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1.  Bei  vorbaDdeoer  Hautentslhidaog  mit  oberflltebliebem  Epi- 
theliAlwlast  (Intertrigo)  könniieii  hioBnkommeDde  Pilse  die  Form 
des  gewöbntichen  EScBema  lu  der  eines  Ecsema  marginatam  umge- 
stalten. 

2.  Eine  vorhandene  Pilzkrankheit,  zunächst  Herpes  tonsarans 
oder  Pityrias.  versicolor  kann,  begünstigt  durch  die  Loeaiitit,  aum 
Kraokheits bilde  des  Eczema  marginatum  sich  gestalten. 

3.  Im  jttn'geren  Stadium  des  Eczema  marginatum  sind  beinahe 
constant  Pilie  nachweisbar,  in  inveterirten  FttUen  fehlen  sie  in  der 
Begel. 

4.  Die  bei  Eczema  marginatam  vorhandenen  Pilzelemente 
wachsen  bei  Coltarversueben  an  Penicillium  glanoam  oder  za  Triebe- 
theoiam  aus.  Ffaeufl. 


y.  SiOUDHO,  Zur  örtlichen  Behandlung  syphilitischer  Mand-, 

Nasen-  und  Rachenaflfectionen. 

Wiener  med.  Wocbenschr.  1870.  No.  36.  38. 

S.  giebt  in  den  Aufsätzen  den  Abschluss  seiner  therapeutischen 
Erfahrungen,  die  schon  in  einer  früheren  Nummer  (Cbl.  1870.  653 
0.  656)  mitgetheilt  worden  sind. 

Die  Fläche  des  weichen  Gaumens  ist  der  Medication  leicht  zu- 
gänglich; grössere  Aufmerksamkeit  ujusä  hingegen  verwendet  werden 
auf  die  vorderen  Oanmenbogen,  namentlich  anf  die  Uebergangsfalte 
an  dem  ZangenrOcken  and  den  Mandeln;  der  Saum  des  vorderen 
Gaamenbogens  findet  sieb  am  häutigsten  mit  Papeln,  AbechQrfungen, 
narbigen  Einkerbongen  besetst  Hier  ist  die  technisohe  Reinigung 
(Scblattefa  mit  langem  MondrOhrchen)  Vorbedingung  jeder  Therapie. 

An  den  Mandeln  kommt  man  hn  entsfindeten  und  eiternden 
tiefen  Krypten  mit  Lapis  infem.  oder  Sablimatldsang  (1  auf  8  Al- 
kohol) nieht  immer  sum  Ziele;  aavörlftssiger  ist  die  Wiener  Aetspaste 
(1  Aetskalk,  3  Aetakali)  in  Form  fester,  dflnner  Stäbchen  mit  Httlfe 
des  Spiegels  an  die  kranken  Theile  applioirt  nnd  dann  mit  Essig- 
wasser (1  Essig,  6  Wasser)  naehgespttlt.  GQnstig  wirkt  auoh  con- 
cenirirte  Jodtinktur  (48—60  Gran  Jod  und  1  Unse  Alkohol);  Tan- 
ninlOsnng  (2  Drachmen  auf  ein  halbes  Pfand  Wasser)  dient  zum 
Abspttlen  unmittelbar  nach  der  Aetzung.  Das  prompteste  Mittel 
gegen  syphilitisch  erkrankte  Mandeln  bleibt  die  Abtragung. 

Entgegen  den  geläufigen  Anschanungen  empfiehlt  S.  bei  ent- 
süodlicben  Processen  an  der  Gaumen-  und  Rachenschteimhaut  Syphi- 
litischer die  Anwendung  der  Kälte,  als  kalte  Gurgelwässer,  kalte 
Getränke,  kalte  Umschläge  um  den  Hals.  —  Von  grösserem  Werth 
sind  die  Bestäubungen  bei  chronischer  Entzündung,  bei  Granulation 
und  Verscliwärung,  wenn  sie  genau  auf  die  leidenden  Stellen  erfolgen 
und  wenn  dem  iüranken  eine  Stellung  gegeben  werden  kann,  welche 
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eine  längere  Dauer  der  Einwirkung  ennögÜoht.  Bei  InbalatioDen 
wähle  nuA  die  Temperatur  mdgliobst  niedrig,  laste  sie  nie  länger 
ale  5  Uinnten  danern  und  untersage  naeh  denselben  dem  Kranken 
alles  Sprechen.  Für  Narcotica  muss  die  Inhalationsdauer  noch  kttr- 
aer  genommen  werden;  es  eignen  eich  Misehungen  von  Chloroform 
und  Aether  (1  sn  4—8)  täglich  2—3  mal  his  au  leichter  Narcose; 
die  reichlichere  Absonderung  von  Schleim  aus  allen  Theilen  erleich- 
tert namentlich  bei  der  häufigen  Trockenheit  der  Schleimhaut  die 
Kranken  wesentlich. 

Unaufmerksamen  Kranken  ent^'chon  selbst  tiefere  Zerstörungen 
in  der  Nasenhöhle  (Durchbohrung  der  knorpeligen  oder  knöchernen 
Scheidewand,  Verlust  der  Muschel  oder  eines  Theiles  dos  Siebbeines) 
leicht  vollständig-,  die  Rliinoscopie  belehrt  zwar  über  einen  grossen 
Thoil  der  verschiedenen  Regionen  der  Nasenhöhle,  doch  die  wich- 
tigste Partie  des  Siebbeines  und  der  hinteren,  oberen  Scheidewand 
bleiben  fast  unzugänglich  auch  bei  der  .sorgfältigsten  Untersuchung; 
und  gerade  an  soklien  Stellen  ftitwickein  sich  gern  gummöse  Er- 
krankungen. Hier  genügt  das  Aufsclinnpten  dt'r  Arzneien  nicht,  es 
bedarf  durchaus  der  Spritze  oder  des  Sciilauches.  Bei  grosser  Em- 
pfindlichkeit menge  man  den  Flüssigkeiten  Opium  oder  Morphium 
bei  (Tinct.  opii  simpl.  draclitn.  2 — 6,  oder  Morph,  muriat.  gran.  2 — 6 
auf  1  Pfund  Injectionsmittcl ,  welche  hier  entschieden  schmerzstillend 
wirken.  Bei  sehr  stinkenden  Austiu-ssen:  Chlorkali  (drachra.  1 — 3), 
Kali  hypermang.  (scrupul.  1 — 2),  oder  Acid.  carbol.  (scrupul.  1—3) 
auf  je  1  Pfund  Wasser.  Diese  Mittel  oder  Sublimat  (gran.  1  auf 
1  Pfund  Aq.)  genügen,  2  mal  täglich  injicirt,  bei  bloaeem  Gatarrhy 
syphilitischem  Erythem  oder  Papeln.  Aber  bei  gummösen  Erweichon- 
gen  wähle  man  Jodkali  (drachm.  1—2),  Jodtinctur  (1—2  Drachmen 
auf  1  Pfund  Aq.)  und  lasse  unmittelbar  darauf,  soweit  irgend  mög- 
lich, die  Kauterisation  folgen.  Necrotische  Knochenfragmente  entp 
ferne  man  baldmöglichst,  sie  nehmen  häufig  ihren  Weg  an  die  hin- 
teren Choanen,  klemmen  sich  dort  oder  in  der  Nähe  des  Kehldeckels 
ein  oder  werden  ▼erschluckt  Stellen  sich  diphtheritische  Auflage- 
rungen ein,  so  ätse  man  mit  Sublimat» Alkohol  (1  au  8)  oder  Garbol- 

säure  (mit  Alkohol  II). 

Abscesse  eröffne  man  möglichst  früh,  gleichviel  ob  sie  von  den 
Weichtheilen  oder  den  Knorpeln  oder  Knochen  ausgehen.  Entaftnden 
sich  die  an  den  Choanen  befindlichen  Haar-  und  Schleimfollikely 
so  erfolgt  häufig  erysipelatöse  Entaündung  der  benachbarten  Haut; 
es  bedarf  dann  energischer  Autiphlogose  und  baldiger  Entleerung 
des  Eiters,  dena  ein  einaiger  Follikel  unterwtthlt  sonst  mit  seinem 
Eiter  das  Gewebe  auf  weithin.  Die  nicht  st  Uf  n(>n  Abscesse  an  der 
äusseren  Fläche  der  Nasenbeine  werden  durcli  kleinen  Schnitt  er- 
öffnet und  nach  Entfernung  des  Kiteri$  möglichst  genau  wieder  ge- 
schlossen,  am  eine  wenig  entstellende  Narbe  au  eraielen. 
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VersohrompAiiigen  und  Verwaoliaiiiig«o  dorch  sjrphilitisehe  Ver> 
schwäniog  der  Attsseren  wie  der  Schleimhant  nnd  Nekrose  der 
Knochen  bei  Substanzverlusten ,  d^dnreh  bedingte  Missstaltung  der 
Formen,  Gommunication  oder  Vf^rengcrung  der  Kanäle  sind  nicht 
selten,  besonders  am  Gaumen  und  dessen  Bogen  sowie  an  der  hin- 
teren Rachenwand.  Die  plastischen  Operationen  vermögen  hier  sehr 
erhebliches  zu  leisten.  Es  gelingt  alsdann  die  schnelle  Vereinigung 
der  Näthe  oft  selbst  bei  noch  fortbestehender  Lnes. 

Zum  Sclikiss  hebt  Vf.  nochmals  die  grosse  Bedeutsamkeit  der 
Örtlichen  Säuberung  der  erkrankten  Organe  nnd  die  oachtheilige 
Einwirkung  des  Tabaks  heryor.  Piaeus. 


BoBBBT  FowLEB,  Remarks  in  reference  to  the  pregaence  of 
fiit  and  abseoce  of  attennation  of  tlie  inteslines  in  the  bodj 

of  Sarah  Jacob. 

Lancet  1870.  II.  No.  5. 
In  dem  durch  die  Tagesblättcr  bekannt  gewordenen  Falle  des 
„fastenden  Mädchens"  hatte  der  Vertheidigor  der  gegen  die  Eitern 
erhobenen  Anklage  den  Einwand  entgegengestellt,  dass  der  Tod  nicht 
in  Folge  der  Entziehung  der  Nahrung  eingetreten  sein  könne,  weil 
sich  nach  dem  Tode  noch  ein  starkes  Fettpolster  von  einem  halben 
Zoll  Dicke  am  Thorax  bis  zu  einem  ganzen  Zoll  Dicke  am  untern 
Theile  des  Abdomens  fand,  und  weil  die  Darmhäute  nicht  verdünnt 
waren.  Vf.  weist  nun  nach,  dass  diese  Befunde  nicht  gegen  den 
Tod  durch  Verhongem  sprechen.  Die  mehr  oder  weniger  voUstAndige 
Resorption  d^s  Fettes  bei  gänsÜcher  Abstinens  wird  abhängen  1.  von 
der  vorher  yorhandenen  AphAafung  von  Fett  und  2.  von  der  Daner 
des  Fastens  bis  anm  Tode.  Nnn  ist  oonstatirt,  dass  die  Sarah  Jacob 
sehr  eorpnlent  (a  „plump"  ht  child)  war,  nnd  andererseits  erfolgte 
der  Tod  bereits  am  achten  Tage  des  Büngerns,  während  in  andern 
bekannten  F&Uen,  in  welchen  eine  bedeutendere  Abmagerang  er^ 
wihnt  wird,  die  Zeit  der  Abstinens  eine  viel  längere  war.  Was  die 
Verdfinnung  der  Darmwandongen  anlangt,  so  ist  dieselbe  weniger 
bei  so  8U  sagen  acutem  Hangertode  durch  gänzlichen  Nahrungs- 
mangel beobachtet,  als  vielmehr  in  den  lange  sich  hinziehenden  P&l- 
len  von  ungenügender  und  ungeeigneter  £mäbrang  (wie  bei  Uongers- 
noth,  erschöpfenden  Krankheiten  n.  a.).  —  w.  8sad«r. 


Hleluere  IIJLiitlielluiigeii. 

H.  LiOMViUiB,  Contribution  k  T^de  anatomo-fAUhologiqae  de  la 
m^ingite  cMbro-spinale  tnbercalense.  Arek.  d.  Pl^  nom.  «t  psiliolof . 

1870.  lU.  p.  490  —  498. 
YL  hmi  «eil  dunb  hinfig«  QbdMtio— o  davon  Abtiasttgt,  dsM  b«i  dar  tab«r- 
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mISmii  Aracbnitis  der  Kinder  als  auch  dm  EnrAcbseoen  dm Bfldi— l—rk  wie  seine 

HXnte  bUufiger  miterkraiikt  :-ind,  alit  man  pcwulmlirb  antunebmen  pflegt.  Die 
detaillirte  Schildcruij^^  dc^  aiiAtomiscbea  Ueluude»  dieaer  tuberculösen  Cerebrospinal- 
memogitis  entbält  nur  Bekanutea.         *  Cohnheim. 

Pbtbbsil,  Faat  gäiwliche  Dorchscbneidnog  des  Peois  in  Minem  Qoer- 
darchschnitty  Fistelbildung  der  Urethra.  —  Heilang.  Wtonw  ned.  P». 

1870  Nr.  31. 

Einem  9  jährigen  Koaben  war  tou  einem  Spielkameraden  ein  Faden  ziemlich 
fest  um  deo  Penis  geschnürt  worden;  der  Faden  wurde  erst  entdeckt  als  der  Penis 
folgenden  Leidoscutaiid  teigte:  «ioen  Zoll  Ton  der  Wnrsel  «atiMai  Mi  dmaultfa 
Fllcb«  dM  Peois  ein  tiefes  Oeseiiwllr,  weichet  die  HernrSbre  ▼ölHg  und  auserden 
einen  Tbeil  der  Corpora  cavernors  dttrehiehDitt;  der  Harn  floss  aaseekliMlieh  ftM 
der  Fistelüflfuuug.  Der  Knabe  gab  an,  er  sei  von  einem  Hunde  gebissen  worden  und 
bekannte  erst  den  SechTerhelt  nachdem  P.  in  der  Tiefe  des  Qeschwfif«  den  Faden 
anfgefanden. 

P.  (tthrte  eiaea  elaetieehea  Katbeter  ela  oad  Uees  denselben  (wie  es  aebelBO 
bestindig  liegen,  in  4  Wochen  erfolgte  ToUstfndige  Yerheiloog  der  UretbralBsteL 


DisoRMEAUX,  Sur  le  Cancer  primitif  du  larynx.  (Ha.  mdd«  1870.  Mo.  tt. ' 

Die  Schlussfolgerangen  aus  der  D/scben  Arbeit  sind : 

1)  Dass  der  Lar^nxkrebs  meist  ein  Epitbelialkrebs  ist; 

%)  dass  die  KraakhaitM^mptome,  der  KraukhsitsTerlauf  oad  die  larj'ngoscopisaha 
Uaterenehang  ^e  sienlieb  genaue  Diagaoee  erlanbea; 

3)  u.  4)  dass  das  Heilverfahren  in  der  Laryugotomie  bestehli  bei  der  mau  den 
Kehlkopf  so  weit  als  möglich  eröffnen  soll  obue  Furcht  vor  etwidgen  Maehtheileo, 
die  daraas  für  die  Stimme  des  Kranken  entstehen  könnten; 

6)  dass  man  bsi  primUrem  Larynxkrebs  die  Exstirpation  ▼ersnchen  kann,  so 
laage  die  Erkraakaag  aoeb  ai^t  die  obere  Partie  der  LaryashShle  «od  das  ihr  laaga 
Widerstand  leistende  KnorpelgerOst  eigriffen  bat,  ein  Fortschritt,  den  man  aus  der 
VoIumsKuuahiiio  des  Organs,  aas  der  naregelmässigen  Form  oad  der  aaonaalea  Con- 
sistenc  desselben  erkennt; 

6)  dass  mau  sieb,  wenn  die  ToUständige  Exstirpation  der  Wuohernng  nicht 
■alir  mdgUab  is^  oder  die  beaaebbartea  Lynpbdrflflaa  inilltrirt  dad,  aaf  die  Traeheo» 
tomie  beschränken  soll,  und  dass  man 

7)  nach  der  Laryngotomie  und  der  Zerstöriiug  des  Tumors  die  Cauülo  eine 
Zeit  lang  in  der  Luftröhre  liegen  la^tsen  soll,  um  »ich  Sicherheit  darüber  verdcbaffen 
zu  können,  ob  Recidive  auftreten,  und  nötbigen  Falls  von  der  Oeffuuug  aus  das  be- 
treObade  HailverMiren  eiasneeblafen.  Siende. 

Smith,  Severe  case  of  Angina  pectoris,  relieved  by  Morphia  and  Ni- 
trite of  Ainyl.  Under  the  caro  of  Dr.  ü&ttKY  ThOMPSOX.)  Med. 
Times  and  Ua^ette  1870  Vol.  11.  1049. 

Eine  2ä jährige  Wilschcrin,  deren  Vater  im  Alter  ron  63  Jahren  au  Angina 
peetoris  gestorbea  und  deren  ffiad  seit  seiner  Geburt  an  Heraidopfea,  Dyspnoe 
aad  Uaoen  Lippen  leidet,  wurde  wegen  eiaes  Leidens,  das  sieh  de  Angina  paetofis 
docuiiieutirte,  in  das  Middlescx  Hucjiital  aufgenommen.  Sie  hatte  xweilmal  an  rheu- 
matischem  Fieber  gelitten  und  seit  jener  Zeit  bekam  sie  dyspuoetische  AnHilie  bei 
Austreugungeu,  iierzklopfen  und  zuwoileu  iiäoioptyais.  Diu  Anfälle  kernen  während 
ihres  Aalsnihalts  im  'Hospital  anttagUeh  fbsl  IlgUsh,  spller  nur  weebeatUefa;  ila 
bestaadea  aas  jenen  Ifpisehen  Symptomen:  Todeeaagel»  naoh  allen  Seiten  Un  aao- 
strableude  Bebmerzen.  Die  Auskultation  ergab  reinen,  lauten  systolischen  Ton  an 
der  Henspiiee  and  ein  sehr  sehwaebeo  diestolisobes  Ueitasah  an  der  fiaeis.  ~  fls 
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Warden  subcutane  Morphinrainjectionen  fanninplich  "e  ■'«päter  V4  g'*".)  gemacht, 
wodurch  die  Aufälle  jedesmal  5  Minuten  uacb  der  lujection  Qacbliessen.  Wegen  der 
übleu  Nachwirkungen  des  Morphium  vertauschte  Trompsoii  4ie  lajttCliMMB  mit  !&• 
lidatioiieD  voa  Anylnitrit  Di»  Methode  war  •inlkdie:  dar  Hab  dar  dia  la- 
halalionalMa^kail  enthaltenden  Flasche  wurde  in  das  eine  Nasenloch  der  Patientin 
gesteckt.  Nach  10  Sekunden  röthete  sich  das  Gesicht,  die  Veuen  füllten  sich,  der 
Puls  wurde  langsamer  und  voller  und  die  Kranke  erklärte  sich  vollkommen  frei 
von  jedem  Schmers.  Diese  Erscheinungen  traten  nach  jeder  Inhalation  eio.  Eeioa 
fiblan  ZoliUla  wordan  baobachtat,  in  Oa(an«hall  at  Tarmiadertan  aiah  dia  Anlldla 
aafiüland  ontar  diaaar  BabaadJuig.  h.  BoseattaL 


R.  C.  Lucas,  A  case  of  Intassosseption  cnred  bjr  infilAtioD.  Lanaat 

1870.  Vol.  II.  6. 

Ein  viermonatlicher  Bäugling  erkrankte  plötzlich  unter  Erbrechen  und  Stuhl- 
verstopfuDg,  dem  buld  grosser  Collapaus  und  bloUger  Abgang  ans  dem  Ma!>tdarm 
folgte.  Es  wurde  ihm  vermittelst  einaa  Blasebalgs  Luft  in  den  Darm  eingeblasen  und 
naeh  kvnar  Zait  Tamabm  man  afai  gufdiidaa  Oarihudi,  wlhrand  dar  Laib  steh 
•ohnell  anAIIhte.  Dies  galt  als  Zeicban,  dass  die  Intussusseption  gehoben  sei  und 
demgemSsR  wnrde  mit  dem  Lnfteinblasen  nachgelassen.  Nebenbei  bekam  das  Kind 
fSnfstündlicb  einen  Tropfen  Opium  und  stündlich  12  Tropfen  Brandy.  Es  erholte 
sich  allmälig  und  nach  einigen  Tagen  traten  auch  gesunde  Stühle  ein.  —  In  allen 
aalaban  FlUen,  fai  «lanan  kaia  Tnmor  im  Abdoman  ao  füblan  i»i  gUt  naafa  Vf.  daa 
gnigalnda  Gaiioaah  baim  Luflaiablaaan  alf  Bawaiii  data  daa  Bindamiss  beseitigt  sei 

L.  Hessthsl. 

R  Patbbsoh»  Cases  of  acute  lencooytheniia  in  eoDDexton  with  preg- 

nancy.    Edlnb.  mad.  Jaum.  1870.  GLXXX.  1078-1018. 

Bei  Bwei  Eratgebttrendan  baobachtete  F.  waniga  Tage  nach  der  Gebart,  bei 

welcher  ein  betrilchtlicher  Blutverlust  stattfand,  eine  bedeutende  Vermehrung  der 
weissen  Biutkürperchen ,  Anschwellung  der  Leber,  Milz  und  Lymphdrüsen,  starke 
Atbamnotb  und  Tiabar,  wobai  dar  Tad  aintral  daa  aina  Mal  am  11^  dai  aadara  Mal 
am  14.  Taga  nach  dar  Bnti>{ndiuir.  Vorher  hattao  dia  batreffendan  PYaaaa  aar  na- 
bedeuten de  and  wenig  localisirte  Beschwerden  gehabt.  In  Folge  dieser  Beobachtun- 
gen hat  er  bei  einer  Anzahl  Schwangerer  das  Blut  untersucht  und  bei  denjenigen, 
welche  eine  auffallende  Blässe  der  Haut  teigten,  dabei  matt  und  hinfällig  waren 
eine  Uebarladnng  dai  Blotea  mit  waiaaan  Elamanton  gafnndan«  bat  dan  gaanndan 
dagagan  niaht  Bai  ainar  ron  danjanigan,  waleba  wbt9  abnorma  BlntbaBabafibniiait 
Eeigten  und  welche  auch  angeschwollene  Cervicaldrüsen  aber  keine  Anscbwelluog 
der  Milz  und  Leber  hatte,  leitete  P.  die  Entbindung  und  vcrhütt  to  durch  grosse  Ga- 
ben Mutterkorn  eine  Blutung  nach  der  Geburt.  Die  weissen  Blutkörperchen  nahmen 
darnach  an  Zahl  ab  nnd  die  Pran  blieb  ganz  gesund. 

P.  meint,  dasa  durah  Baaabrinkoiig  daa  Blotvarloataa  dar  BntwielEalang  dar 
LenUlroie,  bevor  es  zur  AniahwaUaiig  der  Milz  komme,  Einhalt  gethan  werden 
könne.  fD&ss  in  der  Schwanperschaft  eine  Vermehrung  der  weissen  Biutkurpercben 
aehr  gewöhnliob  ist,  hat  P.  gar  nicht  in  Betracht  gesogen.   Kef.)  Senator. 


Nayleb,  Clinicai  observations  on  diseases  of  tbe  skio.  Ichthyosis. 
Biit  flMd.  Jofltn.  1870.  Na.  494  n.  4lBfi. 

N.  aaUldart  in  waoigan  Zfigan  dia  raraehiadanan  Orada  dar  lahd^ynaia  «nd 
avUntert  einige  derselben  durch  Mittheilung  von  EinaalflUlen. 

Betreffs  der  Prildisposition  erinnert  er  daran,  dass  die  meisten  Autoren  dia 
Ichthyosis  hauptsächlich  bei  Männern  gefunden  haben;  seine  eigenen  sablreioban 
Wabrnehmangeu  lassen  ihn  jedoch  schliessen,  daaa  daa  Qasdilaalit  aina  baattnunta 
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Hnnon.  IIoiiad. 


PrKdi.4po«ition  tiiclit  bedinge.  Er  hut  in  einzelnen  Familien  alle  Knaben  vou  Ichtbyosig 
cr^rifTen  gt^Heheii.  in  anderen  alle  MädcLeu,  in  DOck  aiider«9u  die  niäunliclien  und  weib- 
lichen Kinder  iu  gleicher  W«iM.  Dit  Erb|i«Kk«it  Mi  is  eincelnen  Fällen  unxweifel- 
baft;  «r  kannl  »in  Belapielf  In  welelMm  dM  L«id«i  ateh  bai  Mel»  «uMaander  folfttodm 
Generationen  geceigt  habe. 

Bei  den  F'ällen  von  angeborener  Ichthyosis  zeigen  n\ch  die  verschiedensten  CJrade 
der  IntennitUt  den  Leidens.  Hei  dem  höchsten  Grade  ist  die  Haut  am  Rumpf  und 
Oliedmaafisea  durch  transversal  oder  longitudinal  gehcudo  parallele  Scbraoden  in 
eintelue  Felder  abyetfieilt  und  das  gaace  Ansehen  dee  Poetue  reehtlbrtigc  den  Kamen 
•iu68  „Harleqnin-Foetos",  welchen  man  znr  nczcichnung  gewählt  habe;  vier  eoleha 
aUigeeeiclmcte  Kxemplare  besitzt  die  Snmmluiig  des  (Jrv'fl  Hotpitai«. 

In  der  Bcliaiidlung  legt  N.  grosses  Gewicht  auf  lokale  Mittel;  unter  diesen 
vor  allem  auf  das  Gl^-cerin  in  verschiedenster  Form,  auch  als  Zusats  snm  Bade  (6—8 
Unaan  an  je  doem  Bada);  «Sehentlieh  8  BIder.  —  Doeh  seien  die  Enrartnngea  dar 
Tlierapla  fiberhanpt  nicht  boeb  an  aebranben;  man  könne  nur  lindern. 


MsLSBHSy  Sur  la  yitalitö  du  virua-Taccin.  Complea  randna  LXXI.  78. 

Versuche,  die  M.  mit  PockenlTmpbe  angestellt,  haben  das  Resnltat  ergeben, 
dass  durch  Einwirkung  einer  Kälte  VOtt  ea.  80°  Qrad  C.  die  EntwicklongsfUhigkelt 
der  Lymphe  nicht  aerstürt  wird.  L.  BaeeatbaL 

AUMAND  MüKKAD)  Sur  lactiuii  du  »ullute  de  lua^Micsic.    Gas.  mödic. 
1870.  Ro.  18. 

Gegenflber  den  Beobaehtaaffon  von  Tnur  (Cbl.  1864.  276)  nnd  KanaianwaaT 

Cbl.  1870.  448  a.  461),  welche  so  dem  Ergebnis-)  gofülnt  batlen,  das«  von  allen  den 
Abführmitteln  sugenchriebeiicii  Kigonschaften  allein  das  Vi  i  mojjeii  derselben  die  Pe- 
ristaltik anzuregen  bitihvr  erwiesen  sei,  halt  M.  gestütst  auf  ältere  und  neuere  Ver- 
■uefa«  an  der  Mberen  Aneiehk  leit,  wonach  die  nach  Darralehang  von  Abf&hrroitteln 
eintretende  Diarrhoe  dureh  ▼ermefarte  Transandatloa  in  dem  Darm  bewirkt  werde 
und  sucht  dies  spccicll  für  das  Bittersais  so  beweisen.  Er  injicirte  bei  Hunden  in 
eine  doppelt  unterbundene  und  dadurch  vom  übrigen  Dann  i.solirte  Dünndarmschlinge 
mit  Hülfe  eines  feinen  Troicarta  20  Cubc.  einer  Lüsung  dieses  Salzes  nnd  fand  in 
der  so  yersehiedenen  Zdtaa  aadi  der  Operation  antersDcbten  Schlinge  eine  im  groi" 
aen  nnd  ganaen  mit  der  Zeit  waehsende  Menge  von  Plfiaalgkeit  bla  an  886  Cobe. 
(24  Stunden  nacti  der  Iigeotioo),  während  80  Cubc.  dieser  angesammelten  FlQssig- 
keit  unter  gleichen  liedingungeti  in  die  Darmschlingc  anderer  Hunde  injicirt  bis  auf 
den  Reat  von  2  Cubc.  wieder  vollständig  resorbirt  wurden.  Statt  die  Darmschlinge 
nur  an  unterbinden  schnitt  M.,  nach  dem  Eracheineo  der  Arbeit  von  Kadziejbwskj, 
auch  die  anvor  doppelt  nnterbnndene  Schlinge  in  der  von  Taiar  angegebenen  Weiae 
ndt  Brhaltuog  ihres  Mesenteriums  vollständig  aus,  Ter^igte  den  Darm  wieder  und 
injicirte  in  die  entweder  an  beiden  Enden  versclilossene  sonst  frei  in  die  Bauchhöhle 
rcponiile,  oder  zu  einer  Tniay  sehen  Fistel  umgewandelte  Darmüchliuge,  wiederum 
20  Cubc.  der  Bitletsalzlüsuug.  Iu  beideu  Fullen  fand  sich  am  folgenden  Tage  eine 
betrXcbtliehe  FIftssigkeitBansammInng,  die  in  der  freien  Sehliuge  888  Cnb«.  in  der 
aagebefteten  90  und  138  Cubc.  betrag. 

Ans  allen  diesen  Versuchen,  schliesst  M.,  ergiebt  sich,  dass  in  der  That  die 
Gegenwart  einer  Hittersaiiliisung  in  einer  Darmschliugo,  unter  physiologischeu  oder 
doch  nahezu  ph^siologiächeu  Bediuguugeu,  xu  einer  beträchtlichen  Wasserausschei- 
dnng  In  den  Darm  Abrl  H.  Roeber. 


BlnsendungvD  für  das  Centr&lblatt  wolle  mao  aa  Uenra  Dt.  L.  Aoseathal.  Barlia,  Friadrid*. 
Btr.  l&Sa.  oder  (ontar  BeiscblaM)  aa  die  Verlagshaadlaaa^  BetltBt  Unter  4«i  UBtaini 


▼etlac  VW  Aofnat  Hlrsehwali  In  BerilB.  —  Draek  tob  B.  a.  Hermann  la  Berlin. 
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1— SBof«o;AmSohlau«     Ii  ■  I  l^l  O  ■  ■  Ttilr.;  la  b«sl«bMi 

ITIMI.H»-    VvOU  CUlVAmilf  4anh«U«l 


fiir  die 


medicmiscbcn  Wisscnschafl«]!. 


Unter  Mitwirktuig  von 

L  Unmmt  fk  Met  mk  WtilpU 

redigirt  Ton 

X  Rotenthal. 

1870.  «».  OHobcr.  No.  47. 


BmIi*1$i  Coats,  BUdAdu  des  Vapii  auf  das  Ran,  —  Mölls«,  Akhanog  in 
d«r  Liiog».  —  RiLOSR,  ehondrigene  Sabstani  bai  niederen  Tbieren.  —  Oüintv, 

Bahaiidlung  der  Wunden  durch  Absperrung  der  Luft.  —  Listkb,  antiseptische  Be- 
buidluuff  der  Bchoaewuodeo.  —  Wbioamd,  Waldbnbdbo,  croapüae.aod  wan- 
denide  Pkiennionia.  Stsvvb».  Endoeardltie  bei  Kindern.  —  BALLOPnao,  8al«- 
rose  des  Gehirns.  —  Lote,  traamatiscbe  Beflexoearalgie.  — ■ 

DsKAKT,  VerlefcsoDg  der  Aorta  tboracicAt  —  TiniiBV,  Vargiftang  mit  Cjetieaa 
Labamom.  —  Ablfbld,  Blutung  aas  beiden  Nebennieren.  —  t.  Libbis,  Aalbnin 
gebessert  durch  erhöhten  Luftdruck.  —  Casi'aiu,  Jodkali  bei  Nephritis.  —  Oroos, 
osser  MaeTos  mit  Pigmeotablagening  and  UaarbUdong.  —  Stabk,  Sterblichkeit 
eebottisaben  Sttdlen  und  Dftrnm.  —  SobOppMi,  fimtgrinne  na  «Inrai  ▼«kohl- 
tan  Laicbnam. 


OoATS,  Wie  ändern  Bich  durch  die  Erregung  des  N.  vagus 
die  Arbdt  und  die  inneren  Rme  des  Bensens? 

Arbdten  am  dar  |»hjalol.  Aaatalt  m  Leipzig.  IV.  Jahif.  176— W?« 

Zur  BeaDtwortOQg  dieser  von  Ludwig  gestellten  Frage  diireii> 
bohrt  G.  einem  Frosebe  Hirn  und  Rttckenmark,  legt  sein  Hers  bloes, 
befreit  es  vom  Hersbentel,  unterbindet  einen  Zweig  der  Aortengftbely 
während  er  in  den  zweiten  Zweig,  sowie  aueh  in  die  V.  cava  je  eine 
QlAscandle  einführt  Hierauf  entfernt  er  alle  fibrigen  TheUe  des 
Frosches,  durchschneidet  den  Magen  in  seiner  llUtte,  und  fUbrt  anr 
besseren  Entfidtung  des  Vagus  eine  starke,  an  beiden  Enden  auga- 
sebmolsene  Röhre  durch  den  Hund  ein  und  durch  den  Magen  wieder 
aus.  Die  Canttle  der  Hohlvene  wird  mit  einem  kleinen  Glasbehilter, 
welcher  mit  rOthlichem  Kaninohensernm  gefallt  ist,  verbunden,  an 
die  Aortencanttle  wird  ein  Manometer  gefügt.  Die  Arbeit  des 
fiersens  wurde  gemessen  durch  den  Hub  des  Quecksilbers,  der  im 
Manometer  stattfsnd;  und  diese  Arbeit  konnte  anr  Schätsung  des 
Reizes  nur  verwendet  werdep,  wenn  die  Zosammenaiebungeii  des 

VUL  Jalirgang.  47 

■ 
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CojiiSi  EinfloM  dM  Yapu  raf  dM  Hen. 


Heraens  immer  von  gleichen  Drucken  aa^ngeui  denn,  entsprechend 
der  Rolle,  die  die  grOnere  anftngticbe  Spannung  beim  gewöhnlichen 
Skeletmüskel  im  Verhältniss  sur  Arbeit  spielt,  Terareacht  auch  beim 
Hersen  ein  grösserer  anfänglicher  Druck  schon  an  und  für  sich  ein 
höheres  Steigen  des  Quecksilbers  ^  eine  g^rösserc  Arbeit.  C.  meint, 
dass  das  Steigen  des  Quecksilbers  nach  jeder  Hcrzcontraction  als 
die  wirkliobe  Hubhöhe  zu  betrachten  ist;  die  Wurfbewegung  sei  hier 
aasgeschlossen ,  erstens  durch  die  langsame  Contraction  des  Herzens 
in  Folge  der  äusseren  Widerstände,  die  ilircn  Grund  in  der  Anord- 
nung der  Muskelfäden  haben;  zweitens  durch  den  Umstand,  dass  das 
Gewicht  nicht  an  dem  Herzen  anhängt,  sondern  von  der  Herzwand 
umfasst  wird  und  infolge  dessen  keine  bedeutende  Beschleunigung 
erhalten  kann. 

Die  Ergebnisse  dieser  Versuche  sind  folgende.  In  einigen, 
seltenen  Fällen  verlänfjert  sich  in  Folge  der  Reizung  die  Pause;  das 
Quecksilber  erhebt  sich  aber,  bei  wiederkehrendem  Schlage,  zu  Ende 
der  Systole,  genau  auf  den  Stand,  den  es  vor  der  Reizung  liatte; 
hier  ist  also  keine  Verminderung  des  Reizes  nachweisbar.  Viel 
häufiger  kommt  es  aber  vor,  dass  das  Quecksilber  bei  den  wieder- 
kehrenden Schlägen  nicht  mehr  die  ilöho  erreicht  wie  vor  der  Rei- 
zung des  Vagus,  und  nur  wenn  jene  sehr  häufig  werden,  kehrt  all- 
mälig  die  frühere  Excursion  und  der  innere  Druck  zurück.  Es 
kommt  auch  vor,  dass  die  V^agusreizung  gar  keine  Verlängerung  der 
Pause,  sondern  sofort  eine  Erniedrigung  der  Excursion  und  des  ruhen- 
den Herzens  hervorruft.  In  diesen  letzten  Fällen  wird  die  Arbeit 
des  Heraens  durch  die  Reieung  des  Vagus  herabgesetzt,  und  awar 
nicht  nur  dadurch,  dass  die  Schläge  seltener  werden,  sondern  auch 
dadurch,  dass  jeder  einselne  Schlag  an  Stärke  verliert.  0.  beweist, 
dass  die  Unacbe  dieser  Minderung  der  Hersarbeit  nur  in  einer 
Herabsetmng  der  inneren  Hersreise  sn  suchen  ist.  Diese  Minderung 
der  Hersarbeit  wurd  nach  Aufhören  der  Reisung  nicht  mehr  ooro- 
pensirt^  denn  nur  in  einigen  wenigen  Fällen  wurde  die  Quecksilber- 
säule nach  erloschener  Erregung  des  Vagus  etwas  höher  gehoben, 
als  es  vor  Eintritt  derselben  war;  die  Arbeit,  welche  hierdurch  ge> 
Wonnen  wurde,  war  aber  nicht  im  Stande  den  Verlust  der  Erregungs- 
periode sn  decken. 

C.  studirte  auch  den  Einflnss,  den  die  Vagusreisung  auf  die 
reflectorische  Contraction  ausübt,  welche  durch  die  Reizung  eines 
beschränkten  Theiles  seiner  Oberfläche  hervorgerufen  wird.  JE^  zeigte 
sioh,  dass  bei  wachsender  Vaguserregung  die  Eirregung  einen  niedri- 
geren,  bei  wieder  verschwindender  dagegen  einen  beträchtlicheren 
Hub  hervorruft.  Der  Zeitraum  der  latenten  Reizung  für  diese  Hub* 
höhen  fiel  zwischen  0,2—0,3  Secunden  —  ein  Umstand,  welcher 
wieder  den  reflectorischen  Character  dieser  Contraction  beweist. 
C.  bestimmte  auch  den  Zeitraum  der  latenten  Reisung  bei  der 
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Vagnterregang  selbst er  be«trebto  sieb  dabei,  die  Wirkung  des 

Vagusreizes  schon  an  dem  nächstfolgenden  Schlage  sichtbar  zu 
machen;  die  Zeit  wurde  durch  eine  schwingende  üabel  bestimmt. 
Er  fand  in  einer  Beobachtung,  dass  die  Zeit  der  latenten  Reizung 
nicht  länger  als  0,14  Secundcn  betragen  habe.  Es  waren  aber  auch 
Fälle,  wo  durch  die  Reizung  des  Vagus  nur  die  nächste  Pause  ver- 
Ungert,  oder  die  zweite  Excursion  vermindert  wurde;  hier  bat  also 
die  Zeit  der  latenten  Reizung  nicht  weniger  als  eine  Secunde  be- 
tragen. Daraus  schliesst  C,  dass  die  Zeitdauer  der  latenten  Reizung 
von  mehreren  Bedingungen  abhängt,  die  noch  weiteren  Studiums 
bedürfen.  8chmalewitMb. 


J.  MüLLEB,  Ueber  die  Athmnng  in  der  Longe. 

Arb»  tu  d.  pbjrtiolof .  Aost  a.  Liipiig.  IV.  Jahrg.  p.  97— 76» 
Auf  Loowie's  VeraDlassaog  untenacbte  M.  den  Gaawachsel  in 
der  Lange,  nie  einfaches.  Gewebe  —  innere  Athmnng,  nnd  als  fnnoüo» 
nirendes  Organ  —  Äussere  Äthmnng.  Erstere  wurde,  ontersuekk  an 
einer  aasammengefallenen,  in  einem  Kautsehnkbenkel  dicht  eing^ 
schlossenen  Lunge  eines  Hundes,  bei  kfinstlicher  Durchleitnng  de* 
fibrinirten  Blutes  desselben  Thieres.  Dass  die  Lunge  dabei  ihre  Le- 
benseigenscbaften  niobt  einbOsst,  beweist  M.  erstens  dureh  den  Um- 
stand, dass  ein  eigenthttmlicber  Qaswechsel  während  einer  sehr  langen 
Versuchsdauer  sich  in  nahe  vollkommener  Constanz  erhält;  zweitens 
dadurch  dast  nach  Beendigung  des  Versuches,  die  bekannte  Traube'- 
sehe  Contraction  beim  Eintauchen  in  Eiswasser  nie  fehlt;  endlich 
drittens  dadurch,  dass  die  Lunge  stets  alkalisch  reagirt.  Um  eine 
0- Aufnahme  durch  die  Lunge  direct  aus  der  äusseren  Luft  su  ver- 
hüten, wurde  der  Lungenraum  vor  dem  Zusammenfallen  der  Lunge, 
sowie  auch  der  Kautschukbeutel  wiederholt  mit  reinem  N  geföUt. 
Als  Zeichen,  dass  die  Diffusion  wirklich  verhindert  war,  diente  die 
UnVeränderlichkeit  des  Standes  zweier  Manometer,  welche  in  die 
Trachea  und  den  künstlichen  Pleuraraum  (Kautschukbeutel)  einge- 
setst  wurden. 

Aus  der  Lunge  tritt  (wie  es  schon  für  Muskel,  Niere,  Leber, 
in  derselben  Schule  bewiesen  ist)  das  durchgeleitete  arterielle  Blut 
dunkel  venös  heraus.  Analyse  der  Gase  einzelner  Blutproben  vor 
und  nach  der  Durchleitung  zeigten  im  letzteren  Falle  eine  beträcht- 
liche Verminderung  des  0-,  und  eine  Erhöhung  des  C0|-  und  N-Ge- 
haltes  des  durchströmenden  Blutes.  Der  0-Verbrauch  ist  grösser  als 

die  CO^Bildung,  so  dass  der  Quotient        grösser  als  1  ist  Dieser 

Quotient  wird  kleiner  mit  der  Zeit  der  Entfernung  der  Lunge  aus 
dem  Organismus,  denn  nach  dem  üerausschneiden  der  Lunge  ist 
der  O- Ver  brauch  in  stetiger  Abnahme  begriffen,  während  die  COi* 
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Bildung  dieselbe  bleibti  oder  sogar  sieb  ein  wenig  vergrössert.  Dieser 
Quotient  wird  grösser,  wenn  die  Strömofigsgescli windigkeit  vergrössert 
wird;  denn  mit  dieser  Vergrösterung  wächst  wie  der  O- Verbrauch 
80  auch  die  COj-Bildung,  ersterer  aber  in  fi^rösscrera  Massstabe. 
Auch  hier  zeigt  sich  wie  im  Muskel,  dass  der  grössere  0-V^crbrauch 
hauptsächlich  darauf  beruht,  dass  in  einer  gegebenen  Zeit  mehr  Blut 
durchgeleitet  wird,  denn  das  rascher  flicssende  Blut  erleidet  einen 
geringeren  0-Vcrlust  als  das  langsanui"  strömende.  Die  Vermehrung 
des  l^-Gehaltes  war  besonders  deutlich  in  jenen  Fallen,  wo  der  Gehalt 
des  einströmenden  Blutes  an  N  sehr  gering  war;  M.  ist  geneigt  dieser 
Aufnahme  die  Natur  eines  physiologischen  Vorgangs  zuzumuthen.  — 
Dieser  Gasweclisel  findet  lediglich  unter  dem  Einflüsse  des  Lungen- 
gewebes statt,  und  da  die  Lebenseigenschaften  des  letzteren  sich 
ebenso  gut  crliolten  bei  riischer,  wie  bei  langsamer  Durchlcitung,  so 
folgt  daraus,  dass  unter  dem  Einflüsse  des  Gewebes  Umsetzungspro- 
ducte  auftreten,  die  in  keiner  Beziehung  stehen  zur  Erhaltung  seiner 
LebenseigenschaftcD.  Voraussetzend,  dass  die  Geschwindigkeit  der 
Blutströmung  auch  im  lebenden  Organismus  ftir  den  Geswecbeel  des 
Lungengewebes  Ton  Bel*ng  ist,  siebt  M.  darin  einen  nenen  ßeweiSi 
dass  die  Atbiuangsprocesse  aacb  in  OefiissprovinseD,  die  niobt  dem 
Muskel  angehdr^n,  sebr  verinderlicb  sind,  und  dass  somit  der  Untere 
scbied  des  O-Verbrauobes  and  der  COfBildung  bei  der  Gesammt- 
atbmung  in  den  Terscbiedenen  Arbeitssuständen,  nicbt  allein  dnreb 
die  verscbiedenen  Zustände  der  Muskeln  bedingt  ist  —  Dass  der 
Ben  des  Gewebes,  seine  kleinere  oder  grttosere  Gomplicirtbeit  von 
Einfluss  auf  den  Qaswecbsel  ist,  beweist  der  Umstand,  dass  der 

Quotient         beim  Muskel  ein  umgekehrter  ist,  als  bei  der  Lunge. 

M.  wirft  nacbber  die  Frage  auf  nacb  der  Ursaebe  des.  oben 

tinaweifelhaft  bewiesenen  energiacben  Umsetzungsprocesses  in  der 
Lunge.  Wird  hier  der  0  unter  dem  Einflüsse  des  Gewebes  otonisirt, 
und  dadurch  die  Möglichkeit^  zu  intensiveren  Oxydationsprocessen 
gegeben,  oder  tritt  eine  Zerspaltung  gewisser  Stoffe,  deren  Producte 
in  statu  nascenti  durch  den  gewöhnlichen  nicht  osonisirten  O  oxydirt 
werden?  Auf  Grund  der  Erfahrungen,  dass  Ozon  hauptsächlich  die 
Eiweisskörper  angreift,  während  die  Kohlenhydrate  und  Fette,  deren 
Zerspaltung  in  der  letzten  Zeit  als  Hauptqueile  der  mechaniscbMi 
Arbeit  anerkannt  worden  ist,  fast  unberührt  von  ihm  bleiben  (beson- 
ders bei  Abwesenheit  von  Alkalien),  vorwirft  er  die  erstere  der  an- 
•  gedeuteten  Voraussetzungen ,  und  spricht  sich  für  die  letztere  aus* 
Er  erinnert  an  die  Bildung  der  Kohlensäure  im  Muskel  bei  Durch« 
leitung  von  Erstickungsblut,  au  das  Vorkouimen  verschiedener  StoflTe 
im  künsthchen  Venenblut  der  Niere,  welche  den  locker  ;^'cbundonen 
O  zu  fixiren  vermögen.  Als  Hauptbeweis  dient  ihm  aber  die  Ver- 
gleichung  des  Gasgehaltes  im  künstlichen  Veueoblut  der  Lunge  nach 
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BeimitcboDg  von  milcbsaurem  Natron  zum  durcbgeleiteten  Blute,  und 
ohne  diese  BeimischaDg.  (Ein  analoger  Versuch  wurde  schon  von 
SOBBREMETJEWSRi  an  der  Niere  angestellt).  Diese  Versuche  haben 
nuBweifelhaft  dargethan,  dass  bei  Zusatz  von  roilcbsaurom  Natron  im 
Venenblute  viel  weniger  0,  und  viel  mehr  CO^  erscheint,  und  zwar 
so,  dass  fast  viermal  mehr  CO^  nustritt,  als  0  verschwunden  ist. 
Hiernach  ist  es  klar,  dass  das  milchsaure  Natron  unter  dem  Einflüsse 
des  Qewebes  sich  zerlegte  (einlacher  Zusatz  dieses  Stoffes  zum  Blut 
änderte  nicht  den  Gas^^ehalt),  und  zwar  ist  dieser  Vorgang  haupt- 
sächlich nicht  als  Oxydations ,  sondern  ah  Zerspaltungsprocess  zu 
betrachten,  da  die  CO^  in  viel  grösserem  Maasse  erscheint  als  der 
O  verschwindet.  Im  Muskel  ist  das  Verhältniss  des  verschwundenen 
0  zur  gebildeten  CO^  eben  ein  solches,  wie  in  der  Lunge  bei  Zusatz 
von  milchsaurem  Natron  zum  Blute;  daraus  schliesst  M.,  dass  im 
Muskel  Molcculargruppon  sich  betindeu,  die  ohne  Gegenwart  von  0 
zerspalten  werden  können,  und  die  im  deübrinirten  Blute  in  uner- 
heblichem Maasse  vorkommen.  — 

Wae  die  äussere  Äthmung  der  Lunge  betrifft,  stellt  M.  die 
Frage  auf:  ist  das  Lungengewebe  am  Atbmungsprocesee  betbeiligti 
oder  iat  der  Qatweehsel  nur  von  der  Besobaffeiiheit  des  filolei  ond 
Ton  dem  Gehalt  des  Lungcoraomes  an  O  und  COf  abliängig?  Zur 
Beantwortung  dieser  Frage  leitet  er  mittelst  eines  aiemüch  complicirten 
Apparates,  dessen  genaue  Beschreibung  im  Original  naehsosehen  isl^ 
dasselbe  vendse  Blut  durch  die  Lange,  welche  in  einem  begrenzten 
Räume  eingeschlossen  ist,  und  durch  einen  anderen  begrensten  Raam, 
worin  keine  Lunge  sieh  befindet.  Um  eine  0-Aufoahme  und  Abgabe 
au  ▼ermeiden,  wurden  beide  Räume  mit  N  geflillt,  und  Erstiofcungsbint 
angewendet  Vergleiehsng  des  COfDruckes  der  beiden  Bäume  nach 
Beendigung  der  Durchleitung  seigte  immer  eine  beträchtliche  Diffe* 
rena  au  Gunsten  der  Lunge;  diese  DilTerenz  wird  kleiner  mit  der 
Zeit  der  Entfernung  der  Lunge  aus  dem  Organismus;  es  wird  also 
in  dem  Lungenraura  mehr  COf  ausgeschieden,  als  in  dem  N«Raunu 
M.  spricht  die  Ueberseugnng  aus,  dass  dieses  Mehr  der  Kohlensäure 
in  der  Lunge  nicht  etwa  seinen  Grund  in  der  grösseren  CO^-Bildung 
hat,  sondern  in  der  Existenz  eines  COf  austreibenden  Körpers.  Hier- 
nach wäre  die  Lunge  als  eine  Drttso  zu  betrachten,  die  für  die  Aus- 
treibung des  COg  specifisch  eingerichtet  ist  —  ein  Schluss,  dessen 
Scharfsinn  und  Tragweite  schon  von  selbst  einleuchten. 

  Sobmnlewitoeb. 

HiLOKK,  Ueber  das  Vorkommen  der  chondrigenen  Substan« 

bei  niederen  Thieren. 

PFLiTOEB'fl  Arch.  1870.  p.  166-171. 

Die  Haut  der  Holuthurien  giebt  beim  Kochen  mit  Wasser  eine 
gelatinirende  Lösung,  weiche  in  China  als  Apbrodisiacum  gilt  und 
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vielfach  von  Chinesen  und  £uropäern  genossen  wird.  H.  untersuchte 
3  Holothurienspecies,  um  su  ermitteln^  welche  leimgehende  Substanz 
dieselben  enthielten.  Bei  mehrtägigem  Erhitsen  der  fein  zerschnitte- 
nen Lederhaut  unter  Druck  löste  sich  der  grösste  Theil  zu  einer 
dicken  opalisirenden  Flüssigkoit,  welche  deutlich  Gallertbildung 
zeigte;  verschiedene  mit  der  Losung  angestellte  Reactionen  wiesen 
auf  die  Gegenwart  von  Chondrin  hin,  welches  dann  auf  fol^:,'endc 
Weise  bestätigt  wurde.  Die  zerkleinerten  Massen  wurden  zunächst 
zur  Entfernung  der  anorganischen  Materien  mit  verdünnter  Chlor- 
WÄsserstofFsäure  macerirt,  sorgfältig  gewaschen  und  dann  unter  Druck 
mit  Wasser  erhitzt.  Nach  der  Filtration  mittelst  der  BuNSKN  schen 
Pumpe  wurde  die  Lösung  niit  Essigsäure  gelullt,  der  Niederschlag 
mit  essigsaurem  Kali  gelöst  und  aus  dieser  Losung  mit  Alcoliol  ge- 
füllt; der  gut  ausgewaschene  Niederschlag  wurde  theil  weise  zur  An- 
stellung von  Reactionen  in  kochendem  Wasser  gelöst,  theils  für 
Elementaranal}  seu  getrocknet.  Die  Lösung  zeigte  sämmtliche  be- 
kannten Reactionen  des  Chondrins  gegen  Fällungsmittel  und  drehte 
die  PoUurisatioDsebene  in  der  entsprechenden  Weise.  Die  angestellten 
ft&f  Elementmoalysen  stimmten  mit  den  von  Sobbbbb,  Moldbr, 
SoBRtoBB  und  VoasL  Air  KnorpelleiiD  gefiindenen  Werthen  gut 
tiberein. 

Bei  der  oben  angeführten  Operation  mit  essigsaurem  Emli  bleibt 
ein  Tbeil  der  Essigsäoreftltung  ungelöst;  dieser  erwies  sieb  bei  ge- 
nanerer  Prüfung  (Blementaranalyse  und  Löslicbkeitsyerbiltnisse)  als 
Mnein.  Ein  Versuch  aus  dem  Holothurienleim  durch  Erbitsen  mit 
▼erdflnnton  Sftnren  einen  isolirbaren  Zucker  darausteUen,  gelang  dem 
Vf.  ebensowenig  als  Bodbokbb,  Fisgbeb,  Mbibshbb,  Tboumbb»  db 
Babt  mit  gewübnlichem  Chondrin.  Eb  wurde  nur  eine  reducirende 
Substana  erhalten,  welche  Ton  stickstofibaltigen  Materien  nicht  ge- 
trennt werden  konnte.  BMtmu 


Gui&BiM,  Nouvelle  note  sar  le  traitement  des  plaies  par  IW 

clnsion  pneumatiqae. 

Oaz.  m^d.  de  Paris  1870.  Nr.  33. 

G.'s  Verfahren  beabsichtiget  die  Heilung  der  Wunden  durch 
unmittelbare  Vereinigung  dadurch  zu  erreichen,  dass  er  die  Wunde 
unter  einen  Apparat  bringt,  der  dieselbe  von  der  Luft  abschliesst 
und  eine  continuirliche  die  Wuudsecrete  ansauf^^ende  Aspiration  aus- 
übt. Dieser  Apparat  besteht  aus  einem  8ack  oder  Cylindcr  von 
Kautschuk,  der  mit  seinem  offenen  Ende  die  VVundgegeud  bedeckt, 
mit  dem  anderen  Ende  mit  einer  Köhre  in  Verbindung  steht,  die 
zu  einem  leeren  Glasballon  führt.  Jede  Wunde  besitzt  einen  beson-  ' 
deren  Ballon  und  alle  diese  Ballons  stehen  wieder  mit  einem  gemein- 
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samen  Ballon  in  Verbindang,  der  die  einseloen  Ballons  im  nötbigen 
Grade  leer  erbiilt. 

Diese  Verbandraethode  soll  1)  die  AiiDiilierung  der  Wundräoder 
und  somit  ihre  Verlieilunn^  per  primam  begünstigen,  2)  die  Resorption 
von  Eiter  in  Folge  der  fortwährenden  Aspiration  desselben  verhindern. 

Bei  der  unn)ittelbaren  Vereinigung  der  Wundränder  soll  bei 
dieser  Methode  die  Heilung  erfolgen,  wie  bei  den  subcutanen  Wunden, 
ist  jenes  nicht  der  B^all,  so  soll  die  Periode  der  inflammatorischen 
Anschwellung  der  der  Luft  ausgesetzten  Wundränder  unterdrückt 
werden,  und,  wenn  ein  raehr  oder  weniger  tiefer  Substanzverlust 
auszufüllen  ist,  die  Aspiration  ein  Exsudat  plastischer  Lymphe  her- 
TorrufeDi  das  diesen  ausfüllt,  und  eine  solche  Wunde  mit  Substanz- 
▼arlust  wie  eine  oberflftchUcfae  vernarben. 

G.  will  eine  Reihe  von  VerwnndnngeB:  einiMslie  Wunden,  com- 
plicirto  Fracturen,  Amputationswandeni  Oelenkwonden,  Sehusswonden 
naeh  dieser  Methode  mit  Gifick  geheilt  haben.  ,tito4s. 


J.  LiST£R,  Eine  Methode  aDtise|)ti|i^her  Behaudlang,  an- 
wendbar auf  Yerwimdangen  im  Kriege. 

B«rl.  Uio.  Woeheoaebr.  1870.  Nr.  89.  (UelMn.  s.  Brik  sdmL  Journ.  1870  Ar.  888.) 

Der  Vorschlag  h*B  ist  folgender:  Die  Wunde  wird  mit  einer 
Kftrbolsäurelösung  (1 :20  aqu.)  sorgfältig  aosgespritat,  die  Blutgerinnsel 
dabei  entfernt  Blutende  Qefitose  werden  mit  einer  speciell  präparirten 
antiseptiscben  Darmsaite  unterbunden,  die  Fadenenden  nahe  am 
Knoten  abgeschnitten.  Ist  man  nicht  im  Besits  dieses  Materials,  so 
soll  die  Arterie  mittelst  Torsion  verschlossen  oder  mittelst  in  Karbolr 
sUureÖl  getauchter  Seide  unterbunden  werden.  Während  die  antisep- 
tische Flüssigkeit  noch  in  der  Wunde  ist,  werden  fremde  Körper 
extrahirt.  Nun  werden  auf  die  Wunde  2 — 3  Lagen  mit  einer  Lösung 
von  Karbolsäure  in  Oel  (1:5)  bestrichenen  Wachstaffets  gelegt,  hierauf 
eine  in  ölige  Karbolsäurelösung  getauchte  Leinwandcompresse  oder 
Charpie.  Die  Compressc  niuss  mindestens  ^ /'  dick  sein  und  die  Taffet- 
stücke etwa  3"  weit  überragen.  Die  Oelcompresso  wird  mit  einem 
Stück  Guttapercha-Leinwand  bedeckt,  das  dieselbe  um  1"  überragt, 
und  diese  mit  einer  mit  Carbolaäure  getränkten  Rollbinde  befestigt. 
Hierauf  kommt  wieder  eine  in  antiseptische  Flüssigkeit  getauchte 
Coni))resse  zu  liegen)  und  das  Ganze  bedeckt  man  mit  Wachstaffet 
oder  Guttapercha. 

Der  Wechsel  der  äusseren  Cumpresse  muss  so  geschehen,  dass 
der  Rand  der  unteren  Guttapercha  nicht  mit  aufgehoben  wird.  Hat 
man  zu  dieser  Sorgfalt  keine  Zeit,  so  genügt  es,  die  äussere  Com- 
pressc mit  frischem  CarboUäureöI  zu  begiessen  und  zuzusehen,  dass 
das  Oel  unter  die  Ränder  kommt.  Die  äussere  Compresse  SoU  in 
in  den  ersten  24  Stunden  2—4  mal,  später  alle  24  Stunden,  und  nach 
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dem  5.  und  6.  Tag  alle  48  Stunden  gewechselt  werden.  Die  Gutta- 
percha und  die  darunter  liegenden  Verbandetücke  sind  auf  längerea 
Liegen  berechnet. 

Bei  complioirten  Fracturen  wird  diese  Behandlunpsweise  an- 
wendbar, wenn  man  Schienen  aus  starkem  Eisendraht  gebraucht. 
Auf  jeder  Seite  des  Gliedes  wird  eine  Schiene  angebracht.  An  der 
Stelle  der  Verletzung  wird  nur  der  beschriebene  Verband  angelegt, 
sonst  keine  Polsterung.  Zwischen  dem  Verband  und  der  das  Glied 
umgebenden  Polsterung  ist  ein  Zwischenraum. 

Die  äussere  Lage  des  WachstafFets  oder  der  Guttapercha  wird 
fiber  die  Schienen  gelegt ,  so  dass  man,  um  Oel  auf  die  äussere 
Compresse  so  giesscDi  nur  den  Wachstaffet  mit  der  fixirenden  Binde 
ma  entfernen  braoebt.  Man  kann  auch  die  äussere  Compresie  um 
die  Schienen  bemmlegen,  and  in  Oel  gelr&nkle  Watte  oder  Obarpie 
unter  die  Schienen  stopfen,  um  den  Band  der  Qnttapercha  mit  dem 
Glied  in  Berflhranfi^  su  halten. 

Aach  oberflitehlicb  granulirende  Wanden  sollen  antiseptiech  be- 
handelt werden,  indem  man  eie  mit  Carbolsäurelösung  (1  : 20  aqu.) 
beepült,  mit  mit  dieser  Lösong  bestrichenen  Wachstaffet  bedeck^ 
hierauf  eine  in  Carbolsftoredl  getränkte  Compresse  und  Guttapercha 
legt  und  dies  mit  einer  Binde  fixirt.  Stands. 

« 

Weigand,  Ein  Beitrag  znr  cronpösen  Pneumonie. 

Berl.  klin.  Wocbennchr.  1870.  No.  41. 

L.  Waldenbukg,  Ein  Fall  von  wandernder  Pneumonie. 

Ebendaselbst. 

Weigand  beschreibt  den  Krankheitsfall  einer  27-jährigen  Frau, 
die,  nachdem  sie  ein  halbes  Jahr  zuvor  <^ine  rechtsseitige  Pleuritis 
überstanden  hatte,  mit  trockenem  Husten  und  beschleunigtem  Athinen 
erkrankte,  ohne  dass  sich  objectiv  an  den  Lungen  etwas  nachweisen 
liess.  Nach  etwa  14  Tagen  stellten  .sich  Schwnisse  ein,  Tomperatur- 
erhühung  wurde  constatirt,  in  der  linken  Fossa  infracla\  iculari>s  fand 
sich  Knisterrasseln  und  tyrapanitischer  Schall,  Diese  Erscheinungen 
des  ersten  Stadiums  einer  Pneumonie,  der  Anschoppung,  waren  am 
nächsten  Tage  verschwunden,  um  nun  in  der  linken  Axillargegeud, 
und  weiterhin  I.  h.  u.,  I.  h.  c,  r.  h.  o.,  r  h.  u.  aufzutreten  und  dabei 
jedesmal  nach  24  Stunden  einem  scharfen  Athmnngsgeräusch  Platz 
EU  macbeo;  zu  vollständiger  Dämpfung  oder  Bronchialatbmen  kam 
es  nie;  nach  10  Tagen  erfolgte  der  Tod.  Von  Section  wird  nichts 
berichtet  Vf.  sieht  den  Fall  als  eine  Über  beide  Lungen  wandernde 
Pneumonie  an,  bei  der  es  flberall  nur  sum  Stadium  der  Ansohop» 
pung  kam. 

Der  Fall  yon  Waldbnburg  betrifft  eine  robuste  48-jäbrige  Frau, 
die  unter  den  gewöhnlichen  Erscheinungen  an  rechtsseitiger  Pneu- 
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monia  inferior  erkrankte.  Statt  dass  indessen  mit  der  beginnenden 
Örtlichen  Resolution  eine  Krise  erfolgte,  dauerte  das  Fieber  an,  der 
obere  Tlieil  der  reellen  Lunge  wurde  befallen,  und  von  nun  an 
wanderte  die  Entzündung,  an  den  meisten  Stellen  sämmtliche  Stadien 
durchmachend  (an  einzelnon  kam  es  nur  zur  Ansclioppnng) ,  in  un- 
rogelmässiger  Weise  weiter  auf  den  linken  oberen  Lappen,  linken 
untern  Lappen,  rechten  untern  Lappen,  rechten  mittleren  und  obern 
Lappen,  linken  obern,  linken  untern  Lappen  um  endlich  im  linken 
obern  Lappen  stationär  zu  bleiben  und  sich  hier  erst  nach  Wochen 
völlig  zu  lösen.  Während  des  Bestehens  dieser  5  Wochen  hindurch 
wanderDdeo  Pneumonie  war  dfu  Fieber  meist  hoch,  unregelmässig, 
lioM  ent  mit  dem  Statianftrwerden  des  Krankheitsprocesses  nach. 
Daa  Senaorium  war  auf  der  Höhe  der  Krankheit  benammen,  die 
Proetration  groet.  Etwa  In  der  Mitte  des  Verlaufs  trat  eine  ausge- 
dehnte Phlegmone  der  rechten  Thorazhälfte  hiniu.  Die  Keeonva* 
lescena  war  langsam,  aber  Tollstindig.  ^  W.  weist  anf  die  Analogie 
einer  derartig  wandernden  Pnenmonie  mit  dem  Erysipelas  migrans  hin. 

B.  QoiDek«. 


Steffen,  Beiträ^  zur  Lehre  von  den  Herzkrankheiten. 

Jahrb.  f.  KindorlMinc  N.  F.  III.  898—448. 
S.  resumirt  die  Resultate  von  Beobachtungen  über  die  physi- 
kalische Untersaebung  des  Heraens  nnd  iiber  die  Endooarditis  im 
Kindesalter* 

Im  ersterer  Beziehung  hebt  er  von  neuem  die  mehr  horizontale 
Lage  des  Herzens,  im  Vergleich  zu  Erwachsenen  hervor.  Die  Hera- 
tpitze  liegt  meist  im  fünften  J.  C.  R ,  gewöhnlich  in  der  (übrigens 
variablen)  linken  Mamillarlinie  oder  selbst  1  Ctm.  nach  aussen  davon. 

Unter  sonst  gleichen  Verhältnissen  ist  der  Spitzenstoss  bei  jungen 
Kindern  weniger  deutlich  als  bei  älteren  sichtbar  und  fühlbar.  Auch 
ohne  pathoIoL,'ische  Veränderungen  oder  Erregung  ist  die  Herzaction 
oft  in  der  ganzen  Ausdehnung?  der  Herzdämpfung  sichtbar,  —  Schon 
bei  massiger  Blutstauung  findet  sich  starke  Füllung  der  Halsvenen 
bei  jüngeren  Kindern,  da  das  rechte  Herz  sich  nur  schwer  dilatirt. 
Auch  systolische  Pulsation  der  Jugularvenen  durch  relative  Insuf- 
ficienz  ihrer  Klappen  bei  intacter  Tricuspidalis  kommen  nicht  selten 
vor.  —  Bei  nachgiebigem  Thorax  kann  die  linke  Thoraxhälfte  in 
der  Herzgegend  elwas  vorgewölbt  erscheinen,  ohne  dass  das  Herz 
erkrankt  ist.  —  Ucbcr  die  Pulsfrequenz  giebt  S.  nach  262  Fällen 
eine  nach  dem  Lebensalter  geordnete  Tabelle.  —  Die  beim  Erwach- 
senen nicht  mögliche  (?  Ref.)  Bestimmung  der  relativen  Herzdämpfung 
Ittsat  sidi  beim  Kinde,  wie  Sectionen  ergeben,  sehr  exact  auaführen; 
dabei  sollen  die  Vorhöfe  sich  vtm  den  Ventrikeln  dnreh  einen  mehr 
tympanitischen  Schall  abgrensen  lassen.  Die  absolute  (kleine)  Hera- 
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dämpfung  ist  bei  Kindern  sebr  variabel,  die  Herzspitze  von  der 
Lun;^o  mohv  bedeckt  nls  boi  Erwachsenen.  —  Accidentelle  Geräusche 
sind  bei  Kindern  sehr  Ijäuti^',  werden  bei  nachgiebiger  Hrustwand 
oft  durch  Druck  mit  dem  Stethoscop  erzeuf^t.  —  Verschiebung  des 
Herzens,  durch  pleuritische  Exsudate  oder  Pneumothorax  findet  wie  bei 
Erwachsenen  statt;  bei  hnkaseitiger  Erkrankung  wird  das  Herz  zugleich 
etwas  nach  hinten  gedrängt.  Mit  der  Resorption  des  Exsudats  oder 
durch  interstitielle  Pneumonie  findet  eine  Verschiebung  nach  der 
kranken  Seite  statt. 

Von  Entzündungsproccssen  am  Herzen  sah  S.  Pericarditis  (der 
er  übrigens  eine  charactcristischo  Form  der  Herzdiimpfung  abspricht) 
selten,  ziemlich  häufig  dagegen  Endocarditis,  und  zwar  in  sehr  viel 
Fällen  als  selbständige  Erkrankung,  ohne  gleichzeitigen  Gelenkrheu- 
matismus. Die  Krankheit  beginnt  mit  Fieber  und  beschleunigter, 
DAmentlicb  aber  verstfirkter  Herzaction;  in  wenig  Tagen  kommen 
Gerftntche  fainBU,  die  Heradämpfung  wird  grösser.  Die  Temperatur 
erreicht  unter  Umstanden  bedeutende  Höbe  (bis  42,2).  S.  beecbreibt 
4  Fälle  bei  Kindern  von  4 — 10  Jabren;  das  Fieber  dauerte  einige 
Wochen ;  die  Dilatation  des  Herzens,  sowie  die  Mitral-Oeräusche  und 
die  Verstärkung  des  2.  Pulmonaltons  bildeten  sieb  in  2  Fällen  gäna- 
lich|  in  2  andern  wenigstens  cum  Tbeil  im  Laufe  einiger  Monate 
aurfiok.  Die  Fälle  sind  bemerkenswerth,  da  bisher  nur  selten  Hei- 
lungen Ton  Hitralklappeninsufficiena  constatirt  werden  konnten.  Da 
S.  in  dem  einen  Fall  ein  Zurückgehen  der  Dilatation  des  rechten 
Ventrikels,  bei  Fortbesteben  der  Mitralinsufficiena  beobachtete,  und 
auch  bei  diesem  Klappenfehler  vorfibergebende  Dilatation  des  linken 
Ventrikels  beobachtete,  so  ist  er  geneigt  die  Dilatation  nicht  mccha- 
niscli,  sondern  durch  eine  Erschlaffung  der  Herzmusculatur,  als  Folge 
der  Endocarditis,  au  erklären.  Im  specieilen  Fall  wird  sich  die  eine 
oder  andere  Entstebuogsweise  daraus  diagnosticiren  lassen,  ob  die 
Dilatation  zeitlich  vor  resp.  mit  oder  ob  sie  nach  der  Mitralklappen* 
insufficienz  entsteht. 

Endlich  beschreibt  S.  einen  Fall  von  multipler  häufiger  Perios- 
titis mit  embolischer  Septieämie  und  einer  im  Leben  nachweisbaren 
Dilatation  des  Herzens.  Letztere  erklärt  er  durch  Endocarditis  der 
Wandung  des  linken  Ventrikels  (Trübung,  Verdickung  und  embo« 
lische  Apoplexien  des  Endocardiuma).  H.  Quinek«. 


H.  Hallopeau,  Contribution  Ii  Ntnde  de  la  scl^rose  diffuse 

pt^ri-dpendymaire ;   memoire  communiqu^  &  la  soddtd  de 
biologie  dans  la  sc'ance  de  7.  aoClt  1869, 

Gaz.  med.  30,  32,  34,  35. 
Vf.  veröffentlicht  folgenden  selteneren  Fall: 
Die  betreffende  62jübrige  Kranke  hatte  im  Jahre  1846  nach 
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emer  hefiigeii  Oemfltbsbewegung  einen  Anfall  von  BewusatlosigkeH 
erlitten,  nach  welohem  eine  Schwäche  der  rechten  Seite  und  Abnahme 
der  Hörföhigkeit  auf  dem  rechten  Obr  zui  (ickblieb.   Im  Jahre  darauf 
war  sie  in  die  SalpStriöre  gekommen;  sie  konnte  sich  damals  noch 
der  Finger  bedienen,  während  im  Jahre  später  die  Pinger  der  rech- 
ten Hand  steif  und  gestreckt  waren.   Seit  zehn  Jahren  leidet  sie 
hlMifig  an  Kop&cbmerzen ,  manchmal  anfallsweise,  besonders  rechts- 
seitig,  mit  Sausen  und  Reissen  im  Ohr  derselben  Seite.    Im  Jahre 
1862  bot  sie  folgende  Erschoiniingcn  dar:  leichte  Abweichung  des 
rechten  Auges  nach  innen,  .Sehschwächo  auf  demselben,  Nystagmus 
beim  Blicke  nach  rechts,  geringere  Oeflfuung  der  rechten  Lidspalte, 
leichte  Verengerung  der  rechten  Pupille.    Die  Finger  der  rechten 
Hand  können  willkürlich  nur  wenig  gebeult  und  gestreckt  werden, 
passive  Bewegungen  derselben  sind  ausführbar,  und  bestellt  Volums- 
abnahme des  Thenar  und  Hypothcnar,  aufgehobene  electrischo  Er- 
regbarkeit derselben  so   wie  der   Interossei ,  sciiwache  electrische 
Contractilität  der  Beuger,    normale   der  Strecker  und  Pronatoren. 
Die  linke  Hand  befindet  sich  in  Krallenstellung,  alle  Muskeln  der- 
selben zeigen  Volumsabnahme  und  nur  geringe  electrische  Contracti- 
lität.   Die  Motilität  des  rechten  Beins  (an  welchem  eine  alte  Anky- 
lose des  rechten  Kniegelenks  besteht)  ist  abgeschwächt,  trotsdem 
kann  Fat.  mit  Krttcken  gehen.  Die  Sensibilität  ist  an  b^dea  Häoden 
herabgesetst.  Im  Jahre  1863  derselbe  Zustand;  1869  kommt  sie 
wieder  aar  Beobachtung:  sie  ist  sehr  schwach,  kann  seit  3  Jahren 
nicht  mehr  gehen,  sich  kaum  auf  einem  Stuhle  halten.  Vor  Kuriem 
wurde  sie  unter  einem  Geftlhl  von  Kälte  sweimal,  während  mehrerer 
Stunden,  von  conytilsiTischem  Zittern  des  Kopfes  und  der  oberen 
Extremitäten  ergriffen.    Gesicht  sehr  abgemagert,  Wangen  hohl, 
rechtsseitige  Deformation  des  Thorax  (seit  einigen  Jahren),  die  Haut 
der  Hände  glatt,  glänsend,  in  den  unteren  Extremitäten  keine  we- 
sentliche Aenderung,  nur  die  Atrophie  links  beträchtlicher,  ebenso 
die  Herahsetsung  der  eletr.  Erregbarkeit  links  und  rechts.  Die 
Sensibilität  der  rechten  Hand  geschwächt,  am  Vorderarm  derselben 
Seite  und  am  ganzen  linken  Arm  erhalten.   Die  Motilität  des  rechten 
Beins  gering,  BerQhrungen  desselben  wurden  fast  gar  nicht  empfun< 
den,  die  Sohmerzempfindung  abgeschwächt,  die  Reflexerregbarkeit 
gesteigert.    Häufiges  Kältegefühl  an  der  Spitze  der  Extremitäten, 
häufiges  Kopfweh,  Schmerzen  in  der  Lendengegend.   Bald  darauf 
stirbt  Patientin  (Diarrhoe,  Bronchitis).    Die  Autopsie  ergab  Folgen- 
*    des:  Am  Gehirn  und  seinen  Häuten  keine  erhebliche  Veränderungen. 
Der  Bulbus  Medullae  oblong,  zeigt  rechts  in  seinem  mittleren  Theile 
eine  Höhle,  deren  vordere  Wand  zunächst  der  Olive  entspricht,  um 
dann  schräg  nach  hinten  und  innen  bis  zum  Boden  des  4.  Ventrikels 
zu  ziehen,  den  sie  nahe  der  Mittellinie  erreicht;  mit  Ausnahme  eines 
kleinen  Theiles  des  Corpus  restiforme  ist  die  ganae  nach  hinten  yoa. 
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dieser  GreoEe  p^elegenen  Partie  des  Baibus  geschwunden.   Nach  oben 
bin  verengt  sich  die  Höhle  allmälig,  so  dass  nur  eine  kleinei  kinter 
der  Olive  gelegenen  Höhlung  übrig  bleibt;  sie  ist  durchsetet  von 
bindegewebipfcn  Fäden  Dach  Art  der  Erweichungsheerde  und  erstreckt 
sich  bis  ungefähr  zum  unteren  Drittel  des  4.  Ventrikels  hinauf.  Unter- 
halb der  Höhle  sieht  man  im  Corp.  restiform.  Auf  verschiedenen 
Schnitten  bis  zur  Mitte  der  PyramidenkreuEung,  einen  grauen,  drei- 
eckigen Hcord  mit  der  Basis  nach  der  Peripherie  zu  gelegen;  in  der 
linken  Hälfte  des  Bulbus  an  mehreren  Stellen  abnorme  f^rnue  Zeich- 
nungen.   Das  Rückenmark  ze'i^t  im  Centrum  einen  durch  seine  ganze 
Länge  bis  gegen  die  Lendenanschwellung  hin  sich  erstreckende  Höhle, 
deren  Durchmesser  im  Halstheile  am  gröüsten  ist  und  in  der  Quere 
fast  1  Centimetcr  betrügt;  im  Lendenthcile  ist  dieselbe  nicht  mehr 
vorhanden;  die  pfraue  Substanz  scheint  dabei  zum  grossen  Theile  ge- 
schwunden, das  Kückonmark,  besonders  an   den  vorderen  Theiien, 
eine  beträchtliche  Atrophie  erlitten  zu  haben,  in  seinen  Seitensträngen 
zeigen  sich  graue  Plaques.    Die  vorderen  Wurzeln  der  Hals-  und 
Dorsalnerven  sind  zum  Theil  atrophisch,  besonders  die  der  letzteren; 
auch  die  hinteren  Wurzeln  sind ,  wenngleich  in  geringerem  Grade, 
•  von  der  Atrophie  betroffen.    In  der  Halsgegend  rechts  sind  diese 
Veränderung  besonders  stark.   Alle  Muskeln  der  rechten  Hand,  ein 
Theil  der  linken  nnd  der  beiden  Vorderarme  (sie  werden  einseln 
aufgeführt)  sind  atrophisch,  blass,  grau,  kaum  WSihKoh,  wie  fibrös; 
das  Volumen  mancher,  s.  B.  des  rechten  Flesor  carpi  nlnaris  flbertriA 
nicht  das  des  Nenr.  ischiadiens.    Die  microsoopiaohe  Untertnchung 
einselner  dieser  Muskeln  wiea  die  Anwesenheit  einer  noch  siemlich 
beträchtlichen  Ansahl  Fasern  nach,  die  aber  fast  alle  sehr  atrophisch 
waren,  ihre  Qnerstreifong  verloren  hatten,  und  meist  eine  beträcht- 
liche Vermehmng  der  Muskelkeme,  an  einseinen  Stellen  anaaerdem 
mehr  oder  weniger  reichliche  Fettgranolationen  seigten.  Eine  Ver- 
mehrung der  Kerne  des  interstitiellen  Qewebea  fand  nicht  statt  Die 
SU  den  betreffenden  Muskeln  gehdrigen  Nenren  liessen  swischen  den 
gesunden  Nervenröhren  ein  reichlichet  fibrilläres  Gewebe  erkennen, 
nur  hier  und  da  fanden  sich  kleine  Anhäufungen  von  Fettgrannlationen 
in  ihnen.   In  den  atrophischen  Wnrseln  sieht  man  leere  Nerven- 
scheiden neben  einer  äusserst  geringen  Zahl  von  Nervonröhren.  Die 
einaelnen  Abschnitte  des  gehärteten  Rückenmarks  wurden  besonders 
untersucht;  im  Allgemeinen  ergab  sich,  mit  Ausnahme  des  normalen 
Lendentheils ,  Folgendes:  die  Corticalschioht  des  Rückenmarks  ist, 
Bum  Theil  beträchtlich,  besonders  an  den  Seitensträogen  verdickt 
und  bildet,  durch  Carmin  stark  sich  fUrbend,  gleichsam  einen  Ring 
um  das  Rückenmark;  sie  stellt  ein  sehr  engmaschiges  Reticulum  dar, 
in  welchem  man  eine   grosse  Menge  „Granulationen",  eine  kleine 
Anzahl  von  Kernen,  aber  keine  Bindegewebsfasern  unterscheidet, 
^on  dieser  ringförmigen  Schicht  gehen  zahb-eicbe  verdickte  Fori- 
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sätse  nach  dem  lonern  des  Rückenmarks,  besonders  in  die  Seiten« 
aträng^  ein  Kets  angleicher  Maschen  bildend,  deren  feinste  die  Ner- 
Tenrdhren  umgeben ,  welche  selbst  keine  deutliche  Atrophie  zeigen; 
TOn  diesen  Fortsätzen  sind  die  einen  tob  Fortsätsen  der  Pia  begleitet 
und  fGhren  ein  Qefäas  in  ihrer  Mitte,  die  anderen  gehen  direet  von 
der  Rindenschicbt  aus.  Um  die  centrale  Lücke  den  Rückenmarks 
herum  findet  sich  ein  neu  gebildetes,  sich  stark  förbendes  „sclerosir- 
tes  reticulirtea"  (sclöreux  r^cticuI6)  Gewebe,  welches  eine  dicke  Schicht 
darstellt;  es  ist  in  seiner  Structur  aualog  dem  das  Ependym  norma- 
ler Weise  unigebenden  und  besteht  aus  äusserst  feinen,  sich  vielfach 
durchkreuzenden  Zügen ,  durchsetzt  von  Kernen,  um  welche  theil- 
weise  ein  ramificirter  Zellenkörper  erkennbar,  dessen  Fortsätze  man 
oft  deutlich  in  die  Fibrillen  des  Recticuium  übergehen  sieht.  Von 
diesem  Gewebe  gehen  Fortsätze,  besonders  in  die  Seitenstränge, 
aus,  trapezoide,  nach  der  Peripherie  breitere,  Plaques  darstellend  (die 
grauen,  macroscopisch  sichtbaren  Plaques),  ohne  Atrophie  der  darin 
enthaltenen  Nervenrohren.  Die  Ausdehnung  dieser  Veränderungen 
ist  an  den  verschiedenen  Abschnitten  des  Rückenmarks  verschieden, 
wie  schon  aus  dem  angeführten  macroscopischen  Befunde  ersichtlich. 
Die  Veränderungen  in  dem  Bulbus  des  verlängerten  Markt  sind 
aneloger  Nator.  -7-  Ueber  die  Natur  und  Entwicklung  der  gesohil* 
derten  E^rkrankong  ist  Vf.  au  folgender  Ansicht  gelangt:  sunichst 
fand  eine  neorotische  Erweichung  eines  Theilee  des  Bulbus  statt; 
die  durch  diesen  Heerd  heryorgerniene  Reisung  erstreckte  sich  stetig 
weiter  auf  die  untere  Partie  des  Bulbus  und  des  Rfickenmarks  und 
rief  die  Entwicklung  einer  diffusen  interstitiellen  Myelitis  hervor;  die 
Entafindung  erstreckte  sich  voraugsweise  auf  das  den  Centralkanal 
umgebende  Bindegewebe  und  es  bildete  sich  eine  beträchtliche  Masse 
kranken  Gewebes  im  Centrum  des  Bfiokenmarks;  später  unterlag 
dies  Gewebe  einer  regressiven  Metamorphose,  wodurch  es  theil weise 
an  Grunde  ging  und  wodurch  die  beschriebene.  Höhle  im  Rücken- 
mark erzeugt  wurde,  während  die  Erweiterung  des  Centralkanals 
nur  sehr  nebensächlich  zu  dieser  Erweiterung  beitrug.  In  Folge  der 
Sclerose  wurde  das  Rückenmark  atrophisch  und  die  schwere  Affection 
der  Vorderhörner  bewirkte  secundär  die  Atrophie  eines  Theils  der 
betreffenden  Nerveawiiraeln  und  Muskeln.  In  Betreff  der  Begrün- 
dung dieser  Anschauungen  müssen  wir  den  Leser  auf  das  Original 
▼erweisen.  Wtstphsl. 


Lutz,  £iii  Bei^ag  sar  BehandlnDg  der  Krankheiten  mit 

'  -     dem  Constanten  galvanischen  Stiom. 

Aerztl.  lutell.-Bl.    1870.   Ko.  32. 

Unter  den  Beobachtungen  über  „traumatische  Reilex- 
neuralgieen"  berichtet  Vi.  folgenden  Fall: 
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Lots,  tnuiaMlbdM  Befletiiaimlgie. 


Eine  23jährige  Köchin  bekam  im  October  1860  nach  einander 
4  Panariticn,  dann  angeblich  Adenitis  axillaris  (Einstich,  Entleerang 
von  Eiter).  Während  der  Veroarbung  der  Stichwunde  stellten  sich 
Schmerzeo  am  Oberarm  eiD,  von  der  Narbe  über  die  innere  Fläobe 
des  Oberarms  bis  fast  zum  EUbogeDgeleok  herab;  die  Schmerzen 
steigerten  sich  beim  Strecken  des  Arms.  Am  1.  Januar  1870  fand 
L.  in  der  Achselhöhle  eine  Narbe  von  1  Cm,  Länge,  einen  mit  der 
Narbe  vprwach<5enen,  rabenfederkirldickcn,  bei  Druck  ein [ifiiul liehen, 
über  (iio.  innere  Fläche  des  Oberarms  zur  Haut  über  dem  Ellbogen- 
gelenk vorlaufenden  Strang;  zugleich  erhöhte  Empfindlichkeit  der 
Muse,  biccps  und  brachialis  internus.  Gegen  den  galvanischen  Strom 
war  jener  Strang  und  die  Haut  über  dem  Ellbogengelenk  abnorm 
empfindlich.  —  Diagnose:  Verwachsung  des  Nerv,  cutaneus  brachii 
internus  mit  der  Narbe,  in  Folge  des.scn  trophische  Störung  unter 
der  Form  der  peripherischen  Neuritis  mit  reflectoriscber  Wirkung 
auf  die  Muskeln. 

Die  Tlierapie  bestand  in  Galvanisation  des  Nerv,  cutan.  brachii 
intern,  mit  einem  schwachen ,  nur  gerade  Reaction  hervorrufenden 
Strom  von  8  Elementen  durch  2—3  Minuten  in  absteigender  Richtung. 
Schon  nach  4  Sitzungen  wurde  Patientin  genesen  entlassen,  da  die 
Schmerzen  verschwunden  waren  und  die  frfiber  vorhandene  Schwer- 
beweglichkeit neb  Terloren  hatte. 

Allem  schon  4  Tage  darauf  traten  neae  Schmenen  in  ÄnilUlea 
auf,  die  nach  Angabe  der  Patientin  von  einem  Knötchen  in  der 
Achselhöhle  ausgingen.  Die  Untersoebung  ergab  einen  in  der  Achsel- 
höhle am  NerT.  ootan.  brachii  intern,  befindlichen  siemlich  harten, 
bohnengrosien,  bei  Druck  sehr  empfindlichen,  nach  der  Seite  beweg- 
lichen Knoten.  Schon  ein  leiser  Druck  auf  diesen  Knoten  eneogto 
heftige  Schmersen  bis  in  die  Fingerspitaen.  Diagnose:  %  Fibro- 
Neurom  des  genannten  Nerven  mit  reflectirten  neuritischen  Erscliei- 
nungen  im  Gebiet  .des  Plexus  brachialis.  Das  Keurom  wurde  ezd- 
dirt  Die  Schmersen  verloreB  sich. 

Alles  dies  hatte  den  linken  Ann  betroffen. 

Wenige  Tage  nach  der  Operation  traten  am  rechten  Arm  gam 
dieselben  Erscheinungen  auf,  über  welche  die  Kranke  zuerst  geklagt 
hatte.  Es  wurde  die  gleiche  Therapie  angewendet  und  hier  ohne 
dass  das  Leiden  recidivirte. 

\'f  findet  in  dem  günstigen  Einfluss  der  Therapie  auf  die 
Krankbett  des  rechten  Armes  ein  Beweismoment  mehr  für  die  An- 
nahme, dass  auch  linkerseits  nicht  eine  Adeniti.^  axillaris,  sondern 
ein  Neurom  die  Ursache  des  Leidens  und  der  schiiesslicben  Ver- 
wachsung des  Nerv,  cutan.  mit  der  Hautnarbe  gewesen  \rar.  Vf. 
macht  ferner  darauf  aufmerksam,  dass  die  Reizung  ein  und  desselben 
Nerven  durch  die  verschiedenen  Ursachen  (Narbe  und  Neurom)  sehr 
verschiedene  Rückwirkungen  auf  das  Centrum  hatte:  der  Boa  der 
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Narbe  filhrte  su  peripberiicher  Neuritis  und  refleofcorischer  Wirkung 
besonders  aaf  die  Muskeln ;  der  Reu  des  Nemroms  filbrte  Torsliglieb 
nur  reflectirten  Neuritis.  Pheac 


Mleiiiere  Jlllitlieiliuigeii« 

DüRANT,  Blessure  de  l'aorle  thoracique  et  des  poumOQS  par  un  coup 
de  flotiret  demouchete.    Gaz.  des  höp.  1870.  No.  87. 

Ein  Arzt  bekam  in  einem  Duell  einen  FleureUtich  in  die  linke  Brast;  er  ging 
Boeh  eioig«  Schritte,  iBblte  aicü  jedoch  sam  Tode  getroffen,  sank  am  nnd  Teridliied. 
Die  Beetion  selgte,  dssi  die  Aorta  tboniek»  dnrebstoeben  und  eine  lebr  eriiebliobe 
Innere  Blutung  ^getreten  war.  Fbuea. 


Th.  TlNLEY,  On  a  case  of  poisoning  by  Laburnum.    Laneet  1870  Vol.  II.  6. 

Ein  achtzehnjähriges  MUdchen  hatte  «af  einem  Spaziergange  über  Land  wäh- 
rend 2—3  Stunden  die  Stengel  und  Blütben  tou  Cysticus  Labnmum  gekaut,  aber 
aieiit  veteeiilneltt.  Bald  dannf  eriorankte  eie  unter  heftigen  Magensobmeraeni  Ibrf- 
wllirender  Uebelkeit,  An£itonen,  aber  ebne  Erbreeben.  Ziemlich  ▼oller  Pole  von 
drea  100  SchlSgen,  weiasbelegte  Znnge,  starker  Durst,  grosses  Angstgefühl,  bleiche 
Gosichtafarbe,  erweiterte  Pupillen,  gros'!C8  OhnraachtsgefiihI,  selbst  in  lior  Rückenlage; 
das  Sitzen  war  kaum  möglich;  Schlaflosigkeit.  Dies  waren  die  baopsiichlichsten 
Symptome,  die  nur  «Umalig  bei  geeigneter  BeliaadlaDg  schwanden.  Die  Vergiftungen 
■il  OoUrecen  eind  indeaa  nicht  eo  aelten,  wie  Vt  glaabt  (Vgl.-  CbL  1868.  80  a.  899). 

  L.  Boita  Ihsl. 

Ahlfeld,  Blutung  aus  beiden  Nebennieren  bei  einem  neugeborenen 

Kinde.   Tod  am  1.  Tage  nach  der  Geburt  Areh.  f.  Heilk.  XI.  481. 

Bei  einem  asphjctisch  zur  Welt  gekommenen  Rinde,  das  84  Stunden  nach  der 
Geburt  zu  Grunde  ging,  fand  man  bei  der  Section  zwei  völlig  getrennte,  gleich  grosso 
Blutergüsse  hinter  der  hinteren  Bancbfellwaud.  Sie  wurden  nach  oben  vom  Zwerch- 
Mit  aaeb  innen  von  der  Wlrbelilnle»  nach  awMB  ron  der  Banebwaad,  aaeb  natan 
Ton  den  Hebennieren  b^grenit  Das  Blat  hing  tut  mit  den  letaleren  anaammea. 
8le  waren,  gleteh  den  Nieren,  ewmn  b/peribniseb.  Jh  T^vmfMt 


LiBBiG  (Beichenball),  Ein  Fall  von  Astbma,  gebessert  durch  er- 
höhten Luftdruck.   AerstL  IntalUgenabL  1870.  Se.  8.  A. 

Der  Mntaen  dar  ginatbainnf  eomprimlrler  Lnft  bealeht  haopteleUieb  darin, 

daat  durch  den  verstärkten  Lafldraek  die  physiologisch  grösstmöglicliate  Ausdehnung 
des  Brustraumes  nnd  der  Lungen  bewirkt  wird.  Während  Emphyseme  mässigen 
Grades  ohne  Beschwerde  ertragen  werden,  rerstärkt  sieb  die  Atbemnotb,  sobald  durch 
efaaen  biaantretenden  Katarrh  die  yerweadbara  Lang  endlebe  verklehiert  wM,  Binaa 
aolcben  Fall  bat  L.  mit  gntem  Brfolg  dnrob  erbShten  Lnftdraek  gebeeeerk  Ee  tot* 
steht  sich  von  selber,  dass  die  Metihodc  überall  da  aagewendet  werden  kann,  wo 
durch  Ausdehnong  dee  Bmatraanea  eine  Verbeeieraag  der  LaogenthKtigkeit  er- 
wünscht ist.  L.  EoAo&khaL 


CaBPAB^  Jodkali  gegen  Nephritis  parenchjrmatosa.  Denteebe  Klinik  187a 
Now  S7. 

Nack  CaBQUi*«  Voreehlag  bat  C.  in  5  Pillen  von  groieen  Doean  Jodkali  bei 
paren^bjmaMeer  Nepbrilie  Oebrancb  gemaebt  nnd  in  8  Pillen  in  soweit  eiaaa  fOnsti- 
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Obooi.  Janm  Stau.  ScaOmu 


fMi  Brfelf  tnielt,  daw  der  Urin  frei  toii  Etweisi  wurden  die  hjdroirfsdieu  Erschei- 
nungen sicli  verloren  und  Acr  Kräftezuitand  allmnlig  ein  bcMMerer  warde.  In  2 
anderoii  Füllen  und  geradu  bei  juiigea  uud  Iträftigeu  Persoueo  hatte  das  Mittel  auch 
nicht  deu  geriogsteu  Erfolg.  L.  BosentbaL 


Gboos,  Naevtts  von  enormer  Ausdehnung  mit  ezseMiver  Pigment- 
ablagcrutig  und  H«arbÜdnn[if  längs  des  ROckens.  (Mit  Abbildung). 
Berl.  klia.  Woelwehr.  1870.  Mo.  88. 

Ein  l^ibrigw  llldebeo  gewUirt  den  Anblick  ab  sei  ein  TbieilS»!!  fiber  den 

RQckeu  gowntttiüt  vom  1.  Rückenwirbel  an  bis  tief  zur  Kreuzbeingegend  hinab,  an 
beiden  SeitenwXnden  der  Bruat  scharf  absetzend,  die  Haut  intensiv  dunkel  gefärbt, 
die  Haare  3 — 6  Cm.  lang,  sämmtlich  der  Wirbelsäule  zugekehrt,  nur  am  uoteren 
Tbell  der  NenUldnag  nnregelnlssig  angeordiu^  Aoeh  am  ttbtigea  KSrper  finden 
•leb,  nnrefelniidf  sentreul,  Ibalieh  pignentfrl«.  kleine»  ndt  langen  weieben  Huren 
beeetaU  Flecke.  Piaoei. 


Jamb8  Stark,  De  la  mortaUti  des  villes  et  des  campagnes  en  Eoeosse. 

Ado.  d^bvgi^ne  publ.   XXXIY.  p.  117—128.  (UebeFielsl  TU  FoseeamuTse  nseh 

dem  engl.  Original  in  Ediub.  med.  Jonm*  1869.  Der. 

St.  weist  auf  Grundlage  der  selir  genau  geJülirteu  schottischen  CiviUtauds- 
register  nach,  dass  die  Mortalität  iu  den  Stüdteu  eine  grössere,  als  auf  dem  Lande 
iat,  Dud  bei  gctreuoter  Betraebtong  der  Stldte  naeb  ibrer  Einwobntrsabl  ergiebt  aicfa, 
daaa  die  MortaUtIt  mit  der  Diebtigkeit  der  Berftlkernng  innier  mehr  eleigt  Andrer- 
seits findet  eine  Art  Compeusation  aUtt»  indem  auch  die  Heirathen  und  Oebnriu 
Hu-Ii  vtTtnehren.  —  Die  Details  nnd  Zablenangaben  lassu  sieb  im  Aassnge  niebt 
wiedergeben.  W.  Saadsr« 


C.  8cuCppkl,  Stran^riniic  am  Halse  eines  verkohlten  Leichuams. 

Uorm's  Vierttljschr.  N.  F.  XIII.  140-156. 

Von  der  Tübinger  mediciuischen  Fakultät  wurde  ein  Outacbtea  gefordert,  ob 
dne  M  «inen  verieoliltu  Lelebun  gefbndene  Strangrinne  anf  dna  BrAMseluog 
▼or  der  Teittremmag  scbHeseu  lasse.  In  Folge  deesen  bat  8.  ein%e  Yennebe  u 
Leiehentbeilen  und  u  Kuinaben  ugesl^t»  aas  deou  er  sieb  n  fft^gudu  B^lfissm 

berechtigt  hält. 

1.  Wenn  ein  Mensch  oder  ein  Thier,  an  dessen  iialse  sich  eine  Strangrinne 
befindet,  Terbrunt  wird  und  s«rar  bis  aar  Yerkoblnng  der  Kftrperoberfllebe,  so 
gleiebt  skb  die  Strangrinne  ans  nnd  gebt  spurlos  vortoren,  sobald  das  Strugnlatiou- 
«erkseug  (Hufttrick)  vor  der  Yerbrennung  vom  Halao  abgenommen  worden  ist. 

2.  Verbrennt  dagegen  ein  Mensch  oder  ein  Thier,  welche  erdro.««.<!elt  worden 
sind,  mit  dem  fest  umliegenden  Strangulationswerlueug  (Hanfstrick),  so  wird  die 
Straagriooe  denüieb  und  sogar  nnverkoblt  erbaitu  bleftea,  weu  niehl  besonders 
gfinstige  Insssre  Yerhiltalsee  die  glnsliebo  Vereebrong  dee  Striefcos  «raOgliebeo. 
In  dem  letzteren  Falle  scheint  die  Siraugrinue  in  ihrer  äusseren  Form  erhalten  an 
bleiben,  wälirend  »ie  gleichzeitig  dorob  die  ütinwirkoag  des  brunuden  oder  abien* 
gendeo  Strickes  verkohlt  wird.  L.  Pmntlial. 


Ücnilytigang.   Mo.  45  8.  708  Z.  12  u.  18  v.  u.  lies  „Leim"  st  „Serin". 

Etnacndungen  fttr  du  Centralblktt  wolle  man  an  Herrn  Dr.  L.  Rosontbal,  Berlin,  Friodridu- 
•Ir.  163«..  oder  (ant«r  BeUcblua«;  an  die  Verlaciluuidlung,  Berlin,  Unter  den  Lindm  68,  siliSMtmi. 

Varia«  tob  Aagast  Ul r sebwal4  ta  teUa.  —  Draak  ven  fl.  8»  fliiBSse  la  Bulla 
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Ünter  mtwirkmiir  von 
L  Unmm,  TL  Leber  wU  C  Wctiylua 
(sdiflrt  von 

J.  RotenthaL 


1870.  Il>  ]!i»vemlier>  No.  48. 

iMlMilii  Bas«  SxftaiA,  BntiHokliiaf  dw  Zlbne  bei  AnphibiwB  «od  ReptfHoi 

(Orig.-Mitth.)  ^ 

WoLrrBB.TBiH,  cur  Osoofra^e.  —  Sorkl,  Dichtigkeit  de.  Obom.  —  Bib> 
KBTT,  Watsor,  Lbacr,  Cblorftlbydrat  bei  Tetanos.  —  Schmidt,  EutirpatioD 
der  ZoDge.  —  Coooioe  und  Wilbblni,  opbthalmoscopiacbe  Diagnose  des  Astig- 
Bstitmaa.  —  Haokb,  «in  neoer  RespirationsapparAt  —  Oolb,  Erkraokoogan  der 
Avkeriae  coronariae.  —  Lusk,  Ursprung  des  Diabetea.  —  Wtsb,  Alopeda  areata 
nacb  Arseoikgebrauch.  —  Dcrrino,  Alopecia  areata.  —  Holhks,  EiufiuBS  des 
Ergotin  auf  die  Blutgefässe.  —  Kidd,  Cbloroform  in  goricbt^ärztlicher  Beziebuog.  — 

Bboca,  Anear^sma  der  Aorta  gebessert  durch  Uoterbinduag  der  Carotis  dextra. 

—  EuBLE,  blatolillende  Bannwolle.  —  BabclaVi  Bheamatisiniis  mit  sehr  hoher 
Temperatarsteigerang.  —  Svitb,  Scharlachrecidire.  —  Cbaiboo.  Znatand  der 
Epiglottie  bei  H/sterieoben.  —  Spiboblbbb«,  AanmoaiAk  im  Blnte  BIdAaptieeher* 

—  Tasoibo  (k  Booaiui,  Fall  toii  StijrehiiiiiTergiftiiiig. 


Uabtr  ik  EMwteUiHig      ZÜMit  bti  dm  AmpMMM  mmI  IfcpttMwL 

aus  Palermo. 

Unsere  Kenotnisse  über  die  Entwicklung  der  ZäbDo,  die  man 
beutigen  Ta^es,  was  die  Thicre  der  böhereu  Classen  und  den  Men- 
scben  betrifft,  beinahe  vollständig  nennen  könnte,  bieten  doch,  in  Be- 
ziehung auf  die  Wirbelthiere  der  niederen  Classen  grosse  Lücken 
dar.  Im  verflossenen  Sommer  habe  ich  mich  mit  der  Entwicklung 
der  Zähne  einiger  Amphibien  und  Reptilien  beschäftigt  und  hierbei 
Resultate  erlialten,  welche  von  einigem  Interesse  sein  dürften.  — 
Indem  ich  mir  für  einen  günstigeren  Zeitpunct  vorbehalte  eine  um- 
fassendere Arbeit  über  dieses  Thema  zu  verüfFentlichen,  erlaube  ich 
mir  für  einmal  jaur  das  üauptergebniss  meiner  Forschungen  miUu- 
theiien. 

Von  den  Amphibien  habe  ich  hauptsächlich  die  Entwicklung 
▼tu.  Jahrgang.  40 
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4er  Zähne  heim  Sirtdon  pisetformisy  Triton  pnlnitrii  nnd  beim  Froech 
etndirt  und  bei  den  Reptilien  die  Gruppe  der  Eidechsen  und  nnment- 
Uoh  die  Leoerta  agili«i  dann  Enprepes  multiearinatney  Amphisbaena 
fnliginoea  nnd  Anguia  fragilia  untereucfat. 

Das  Material  za  diesen  Untersuchungen  wurde  nur  Ton  Prof. 
KÖLUKUt  verachafft,  in  dessen  Laboratorium  ich  meine  Fenchungen 
ai|ileUte  und  von  Professor  Seupbb,  welchen  beiden  Herren  ich  hier* 
mit  meinen  besten  Dank  ausspreche. 

1.  Bei  Siredon  und  Triton  gebt  die  Entwicklung  der  Zähne  frei 
in  der  Schleimhaut  vor  sich,  welche  die  Kiefer  declLt;  beim  Frosche 
dageg«!  und  bei  den  anderen  oben  genannten  Thieren  in  einem 
Zahnsäckchen  in  derselben  Weise,  welche  vor  nicht  langer  Zeit  zu- 
erst von  KöLLiKEK  und  dann  auch  von  Waldeyer  und  Kollmann 
bei  den  Öäugethieren  und  beim  Menschen  nachgewiesen  worden  ist. 

Bei  Siredon  und  Triton  ist  das  Erste,  was  man  von  der 
Entwicklung  der  Zähne  w^ahrnimmt,  eine  Anzahl  grosser,  papillenfor- 
miger  einfacher  Zellen,  welche  ganz  oberflächlich  in  der  den  Kiefer 
bedeckenden  Schleimhaut  ilirc  Lage  haben  und  durch  ihre  Gestalt 
an  die  des  späteren  Zahnes  erinnern.  In  jeder  dieser  Zellen,  welche 
wir  jetzt  schon  genauer  Zahnpapillcn  nennen  könnten,  findet  sich 
ein  runder  Kern  mit  Kernkörperclien  und  ausserdem  an  der  der 
Schleimhautoberfläche  zugewendeten  Seite  ein  sio  bedeckendes  Häuf- 
chen von  runden  oder  eiförmigen  Epithelial-Zellen.  Etwas  später 
zeigt  Bich  au  dem,  der  Schleimhautoberfläche  zugewendeten  Ende 
einer  joden  Zelle  eiue  durchsichtige  Lage  von  der  Form  einer  kleinen 
Kappe,  welche  die  erste  Spur  des  Zahnbeines  darstellt,  und  mit  der 
Zunahme  dieftes  Ueberauges  erscheinen  auch  im  Umkreise  der  Zelle^ 
soweit  sie  das  Zahnbein  berührt,  kleine  Menftrmfge  Verlängerungen, 
die  mehr  weniger  weit  in  das  deh  entwickelnde  Zahnbein  eindringen 
nnd  die  ersten  Spuren  der  ZahnfiMem  mit  den  ZahncanAlehen  dar- 
stellen. Von  diesem  Zeitpuncte  an  nimmt  das  Zahnbein  immer  mehr 
an  Mächtigkeit  lu,  bis  es  endlich  an  der  Basis  der  den  Zahn  Hefem- 
den Zelle,  die  man  jetst  Zahnpapille  nennen  kann,  gelangt  und 
sohliessliob  an  das  Bindegewebe  anstdsst,  welches  den  ebenfblls  w 
Bildung  begrüfenen  Kiefer  bedeckt  Znletnt  Terkn0ehert  dieses 
Bindegewebe  und  verbindet  Zahn  und  Riefer  au  Einer  Masse,  wäh- 
rend ersterer  auch  noch  in  die  Länge  wichst^  und  das  Epithel  durch- 
brechend frei  an  die  Oberfläche  tritt. 

Die  Zelle,  von  welcher  aus  die  Bildung  eines  jeden  Zahnee 
von  Siredon  und  Triton  hervorgeht,  hat  ofi'cnbar  die  Bedeutung  einer 
Bindegewebsselle  und  scheint  es  mir  keinem  Zweifel  zu  unterliegen, 
^B««  ^ie  Bildung  des  Zahnbeins  durch  eine  Kalk  aufnehmende  Ab- 
sonderung an  der  Oberfläche  dieser  Zelle  geschieht,  während  su* 
gleich  die  Zelle  Fortsätze  in  die  abgesonderte,  harte  Masse  hinein- 
treibt. Der  iCest  der  Zelle  mit  dem  Zellenkern  stellt  die  Zahnpapille 
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oder  Palpe  dar,  an  welober  noch  bemerkt  werden  kann,  daai  eto  in 
grösseren  Zihnen  ans  mehreren  Zellen  and  achHeislieli  aas  einen  ganaen 
Zeilenhiofoken  bestekti*  dessen  Entwioklang  ich  nioht  yerfo^gt  haba. 
Zihne  dieser  Art  sind  anstrettig  die  ein&cfasten  aller  bisher  beob- 
achteten  and  lehren  deatfich,  dasa  die  ZahnMdangssalien  oder  Oden- 
toblasten  dorehaas  nioht  bei  der  Bildung  des  Dentina  aa^bnineht 
werden.  — 

2.  Entwioklang  der  Zfthne  der  Saurier  und  das 

Frosches. 

Bei  der  Eidechse  entwickeln  sich  die  Zfthne  in  einem  beson- 
deren Zahnsäckchen.  Als  erstes  Zeichen  der  Bildung  derselben 
treten  in  der  Tiefe  der  Schleimhaut  Zellenbäafchen  auf,  welche  von 
dem  Schleimhaotepithel  ans  sich  entwickeln  und  l&ngere  Zeit  durch 
Stränge  mit  demselben  in  Verbindung  bleiben.  Aus  diesen  Zellen* 
bäufchen  gebt  nach  und  nach  das  Scbmelzorgan  der  Zähne  hervor, 
während  aus  dem  umliegenden  Schleimhautgevvebe  Bich  ein  Säckchen 
und  eine  Zahnpapille  heryorbildet.  Die  weitere  Entwicklung  und 
vor  Allem  die  Bildung  des  Zahnes,  d.  h.  seines  Schmelzes  und  Zahn* 
beins,  geht  wie  beim  Menschen  und  den  Säugethieren  vor  sich,  mit 
einziger  Ausnahme  dessen,  dass  das  Zahnsäckchen  ebenfalls  zum 
Theil  verknöchert  und  den  Zahn  mit  dem  Kiefer  in  directe  Verbin- 
daag  setzt. 

In  gleicher  Weise  wie  bei  der  Eidechse  habe  ich  die  Entwick- 
lung von  epithelialen  SchmelBorganou  und  die  Bildung  der  Zahn- 
säckchen und  Zähne  beobachtet  bei  Euprepes  multicarinatus, 
bei  Amphisbaena  fuliginosa,  Anguis  fragilis  und  Bana 
temporaria* 

Wie  die  erste  Bildung  der  Zähne,  so  gabt  bei  diesen  Tbieven 
«neb  die  Entwicklang  der  Ersataaäbna  in  besonderen  Siokcbsa 
▼or  siob,  nnd  ist  es  mir  gelungen,  die  BiUnng  der  Sobmelakeinw 
dieser  Zilme  direot  an  beobachtsn.  In  den  einen  Fitten  entwickeln 
sieb  diese  Sebmelakeime  anabbtogig  von  denen  der  ersten  Zibm^ 
nnmittalbar  Tom  MandhOhlenepiihel  ans,  wihrend  in  anderen  FlUan 
dieselben  als  Sprossen  der  ersten  Sebmelakeime  aofirelen*  In  bdden 
FUlen  geschieht  die  Entwickking  der  Ersatsnihna  in  darsalban 
Weise  wie  bei  denen  der  ersten  Ordnung* 

WUrabarg,  den  20.  Ootober  1870. 


0.  WouTBHSKEiH,  Beitrag  m  OiODfirage. 

Pooo.  Ann.  IM.  BIO.  —  Zdtoohr.  t  Chm.  18V0.  M .  P.      p.  481 
Terpentinöl  hat  bekanntlieh  eine  aiemlich  lebhaft  oigrdirenda 
Wirkung;  es  ist  nur  die  Frage,  ob  dieses  aof  einem  Gebalt  desselben 
an  Oaon  beruht,  ob  der  absortirte  Sanerstoff  Übertragen  wird,  oder 
ob  das  Terpentmdl  an  and  ftr  sich  ozydirt  Zar  Entscheidoog  dieser 
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Wngp  wurde  Terpeotiiiöl  wat  EDtfomung  harMrtiger  BestaDdÜMlIe 
mit  eoDoeatriiter  SobwefelaKur«  i^hOttalt,  bis  diese  oicbt  mehr  ge> 
briattt  Wirde;  dann  wurde  Wessentoff  bbdiirobgeleilely  bis  dieser 
dwrdi  FjrrogaUussftore  keine  VolumTeniiinderoDg  mehr  erlit^  also 
säromtliober  Sauerstoff  ausgetriebsD  war.  Wurde  mit  diesem  so  ge- 
reinigten Oel  eine  alkalische  LSauag  von  Pyrogalluss&ure  bei  Luft- 
absofalttss  in  ein  Kohr  eingesobiossen,  so  färbte  sich  die  Lösung  tief 
sebwarzbraun.  Wurde  ferner  zu  dem  Terpentinöl  Jodkalium  gebracht» 
so  wurde  kein  Sauerstoff  entwickelt.  Aas  dem  ersteren  Versuch  lolgte^ 
dass  Terpentinöl  oxydirend  wirkt,  auch  wenn  kein  Sauerstoff  zugegen 
ist;  aus  dem  zweiten  dass  auch  Oson  uioht  die  Ursache  der  Ojnjdt^ 
tioo  der  Pyrogallusaäure  ist. 

Brachte  Vf.  durch  Sieden  von  gelöstem  Gas  befreites  Terpentin- 
öl in  einem  geschlossenen  Apparat  mit  volkommen  reinem,  aus  Kalium- 
permanganat dargestellten,  durch  Schwefelsäure,  Jodkaiium  und  Chlor- 
calcium  geleiteten  Sauerstoff  in  Berührung,  so  wurden  beträchtliche 
Mengen  davon  absorbirt.  So  absorbirten  13  Co.  -Terpentinöl  bei 
28,7—21,2«  in  lö  Stunden  8,34  Cc.  Sauerstoff.  acliult>«ii. 


V 

I.  SoSBL)  Bemerkungen  ia  der  Abhandlung  des  Herrn  Otto 

WoLFFENSTEiN,  über  die  Diditigkeit  des  Ozons. 

N.  Arch.  ph.  uat.  38,  67.  —  Zeitaehr.  f.  Chem.  1870.  N.  F.  VI.  p.  4.S6-437. 
S.  hatte  bei  seinen  schönen  Untersuchungen  „über  die  Dichtig- 
keit des  Ozons"  Terpentinöl  zur  Befreiung  des  Sauerstoffs  von  Ozon 
benutzt.  Wolffenstein  bestreitet  nun  die  Gültigkeit  der  Schlüsse 
S.'s  weil  Terpentinöl  auch  Sauerstoff  absorbirt.  S.  verwahrt  sich  da- 
gegen, weil  er  diese  Möglichkeit  wohl  in  Betracht  gezogen  und  dar* 
aus  entspringende  Fehlerquellen  in  fol|fender  Welse  eliminirt  habe: 
Es  wurden  nKmlieh  280—260  Gc.  ononisirfcen  Sanerstofts  mit  nur  etwa 
2  Oe.  gew5hnliehen  nieht  von  Sauerstoff  befreiten  TerpentinOk  ge* 
sefalltlelt,  naehdem  yorher  durch  directe  Versuche  ermittelt  war,  6am 
bei  gleichem  Ver&hren  mit  gewöhnlichem  Sauerstoff  die  VohimsTer- 
indwnmg  nur  eine  äusserst  geringe  war  und  dats  dieselbe  noch  dann 
positiv  ausfiel,  das  heisst  dais  ein«  kleine  VolomsTcrmehrung  oonstatiEt 
werden  konnte.  Für  diesen  kleinen  Fehler  wurde  bei  den  &'schen 
Bestimmungen  ausserdem  noch  eine  sorgfKltige  Correctur  angebracht 
Die  Ton  S.  gefundenen  Werthe  fiber  die  Dichtigkeit  des  Oaons  be- 
halten demnach  ihre  Gültigkeit.  BdndtMo. 
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BiRKETT,   Severe  tetanus,  following  an  injury  to  an  ulcer 
on  the  leg,  treated  by  chloral  hydrate;  recovery. 

Lancet  1870.  Vol.  II.  No.  13, 

Spbmcea  Watson,  A  case  of  traumatic  tetanoB  treated  by 

chloral  hydrate;  recovery. 

BbmdMelbsL 

t 

Habbt  Lbagh,  A  caae  of  idiopathic  tetanos. 

In  yenchiedenen  früheren  Nummern  des  Journals  waroo  mehr- 
fach Fälle  von  Tetanns  veröffendioht  worden  |  von  denen  einer  bei 
der  Behandlung  mit  Chloralhydral  mit  Genesung  end«le.  Die  Re- 
daetton  hat  in  Fol^c  dessen  es  sich  angelegen  sein  lassen,  möglichst 
genan  boobaohtete  F&We  dieses  Leidens,  bei  welchen  dasselbe  He- 
dicament  angewendet  worden,  zu  sammeln. 

Der  erste  von  Birkett  beobachtete  Fall  betrifft  einen  26-jäh- 
ngen  Mann  von  kräftigem  Bau  und  sonst  guter  Gesundheit,  der  seit 
Jahren  ein  Beingeschwür  hatte.  Zehn  Tage  vor  seiner  Aufnahme 
ins  Hospital  bekam  er  an  die  geschwürige  Stelle  einen  heftigen 
Stoss,  es  traten  Schmerzen  am  Bein  auf,  die  ziemlich  anhaltend 
waren;  nach  einigen  Tagen  nahm  Patient  Steifheit  im  Nacken  und 
an  den  Kaumuskeln  wahr;  diese  Symptome  nahmen  zu;  am  28.  Juni 
1870  erfolgte  seine  Translation  in  das  Lazareth. 

Er  zeigte  einen  ängstlichen  Qesichtsausdruck ,  Kinnbacken- 
krampf, grosse  Beschwerlichkeit  des  Schluckens;  Puls  108,  voll. 
Ordination:  alle  4  Stunden  30  Gran  Chloralhydrat.  Am  29.  Juni 
allgemeiner  Tetanus,  heftige  Schmerzen  in  den  Muskeln,  Puls  96, 
Respiration  108.  30.  Juni:  Verschlimmerung  des  Zustandes.  An- 
statt des  Chlorala  wird  alle  3  Stunden  1  Gran  Opium  verordnet 
Wein  and  flüssige  Nahrung,  soviel  Patient  hinabschlacken  kann. 
Das  GosebwOr  siebt  seUoeht  aaa 

1.  Jali:  Nene  VersobKmnarong.  Die  Krimpfe  snid  sehr  iaten* 
siy,  sie  treten  alle  10  Humten  em  and  danern  8— d  Mnuiten  an;  sie 
sind  so  sohmenhaft,  dass  der  Kranke  laot  sebrelen  moss.  In  den 
kram|Kffireien  Zehen  ist  der  Pols  88,  er  bebt  sich  wibrend  der  An- 
Alle  aof  lea  RespUmtion  18,  abdominal  Die  Papillen  leicht  oon- 
trabirt  8.  Jali:  Noch  grossere  Intensitftt  der  Krimpfe,  alle  Haskeb 
des  Stammes  sind  afficirt;  leichter  Opisthotona^  die  Kiefer  ftst  ge- 
schlossen; doch  flttssige  Nahrang,  die  darch  eine  Zahnlttoke  einge- 
flösst  wird,  läset  sich  leicht  sdibicken.  Andaaenide  Obstipatioa« 
4  Joll:  Andaaer  des  schlimmen  Zustandes.  Das  Opiam,  welches 
non  4  Tage  hindareh  regelmitesig  genommen  worden,  wird  aasgeseiat. 
Anstatt  dessen  wiederum  das  ChloralbTdrat:  sine  Drachme  als  erste 
Dosis,  dann  alle  2  Stunden  15  €han. 

5.  Jali:  eme  kleine  Besserang;  schlief  mit  ünterbrechongen 
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in  der  Nacht  meborra  Stondeo.  Die  Kiiapfe  weniger  inteneiv. 
Uiin  kann  Ireiwülig  nicht  gelaieen  werden. 

9.  Ja  Ii:  Krimpfe  weoiger  liiafig  aber  noch  sehr  stark;  ein 
wenig  feste  Mahrong  koonte  genommen  werden.  Urin  ohne  Katbeter. 
Andauernde  Anwendung  des  Chloral:  wird  dasselbe  einmal  nicht  ge- 
reicht» so  filhlt  Pat.  dringendes  BedOrfniss  danach.  11.  Juli:  die 
Krimpfe  liaben  an  Heftigkeit  sagenommen.  Pub  in  den  Krampf- 
paosen  104,  während  der  Krämpfe  180;  Respiration  28,  abdominal. 
Zweistündlich  25  Gran  Ohloralbydrat.  13.  J  u  I  i :  die  Schmerzen  nehmen 
ab;  grosse  ScbJaftieigung ;  Puls  HO;  starke  kalte  Schweisse.  14.  Juli: 
Herabsetzung  des  Chloral  aof  2-8tandlich  15  Qran;  Puls  88;  in  der 
Nacht  i  Krampfanf^lle  von  mässiger  Intensität.  Das  Chloral  wird 
dfter  aosgesetzt.  16w  Juli:  nach  l7  tägiger  Obstipation  auf  Anwen- 
dung von  Ol.  Terebin.  eine  reichliche  Oeffnung.  20.  Juli:  es  kann  etwas 
feste  Nahrung  genoramen  werden.  Krämpfe  und  Schmerzen  nehoien 
an  Intensität  zu,  sobald  der  Versuch  gemacht  wird,  das  Chloral  aus- 
zusetzen oder  die  Dosis  zu  verringern.  25.  Juli:  langsame  Besse* 
rung.  Die  Krämpfe  scheinen  nun  das  Diaphragma  häufiger  zu  be- 
fallen, da  oft  und  plötzlich  Kespirationsstörungen  eintreten  mit  hef- 
tigem Schmerzgefühl  in  der  Regio  epigastrica.  Es  wird  reichlich 
Nahrung  genommen.  28.  Juli:  die  spontanen  Krämpfe  haben  auf- 
gehört  aber  Pat.  hat  sehr  heftige  Muskelschmerzen  im  Rücken  und 
in  den  Extremitäten.  Die  Krämpfe  treten  nur  noch  bei  Erschütte- 
rungen oder  bei  Zug  auf.  Das  Chloral  wird  in  stetig  abnehmender 
Dosis  gereicht.  6.  August:  mitunter  noch  leichte  Athembeklem- 
mangen.  8.  August:  das  Chloral  wird  ausgezetzt  Ordination? 
Chinin.  11.  August:  die  Bürttfle  nehmen  au;  der  Kranke  kann  tttg- 
Uek  eiaiga  Stunden  anseerhalb  dea  Bettes  nttbringeo.  Das  Babge- 
schwOr  sieht  gnt  ans. 

B.  hebt  im  Besamt  herror,  dass  das  Chloral,  obwohl  es  Anfimgs 
keinen  mitigirenden  Einflnss  ansauaben  schien,  dennoch  In  der  spite» 
rea  Periode  dea  Leidens  onaweifelbal^  erfcigreieh  war.  Das  Opiam 
hattet  rieh  ohne  Notaen  erwiesen. 

Der  von  Spbbobb  Watso«  Teittffinitliefate  Fall  betraf  eine  41- 
jifarige,  kiftftige  Frau,  die  8  Wochen  vor  ihrer  Auinahme  in  das 
Hospital  beim  Scheoeni  sich  einen  Splitter  unter  den  rechten  Daomen- 
nagel  gebracht  hatte.  Der  Tetanus  war  gleichfalls  ein  schwerer. 
Dar  Nntaen  des  Ohloralhydrats  schien  erheblich.  Die  Patientin  genas. 
Das  Chloral  schien  Anfangs  die  Pulsfrequenz  herabsosetaen,  aber 
auf  der  Höhe  der  Krankheit  zeigte  sich  diese  Wirkung  nicht;  der 
Puls  stieg  von  96  auf  120.  Indess  die  Temperatur  wurde  durch  das 
Ghlorai  lierabgesetst;  sie  hob  siob,  sobald  das  Medicament  ausgesetzt 
wurde  und  wurde  durch  die  neue  Anwendung  wieder  yerringert. 
Sie  fiel  von  101,6  F.  auf  d8,a  E»  besUnd  auch  in  diesem  FaU  eine 


Digitized  by  Google 


SoiMiDT,  Iiiitin»ation  (Ur  Zmg«. 


768 


sehr  hartDäckige  Obstipation,  die  durch  sehr  bedeutende  Dosen  OL 
Crotonis  schliesslich  überwunden  wurde. 

Der  Patient,  über  den  Hauky  Leach  berichtet,  war  ein  37-jäh- 
riger Mann;  die  Krankheit  hatte,  ohne  dass  eine  Verwundung  oder 
eine  Durchnässung  vorausgegangen  war,  mit  Steifigkeit  des  Nackens 
und  der  Kaumuskeln  begonnen  und  rasch  an  Intensität  zugenommen. 
Es  wurden  starke  Dosen  Cbloral  gegeben:  sie  bewirkten  wohl  Anfangs 
eine  Relaxation  der  Muskeln  aber  in  Kurzem  nicht  mehr.  Chloroform 
äusserte  nur  die  gleiche  Wirkung.  Pat.  starb  in  einem  Krampfanfail. 
Der  offenbare  Einfiuss  des  Chlorals  auf  die  Intensität  der  Spasmen 
scheint  dem  Vf.  so  bedeutsam,  dass  der  unglückliche  Ausgang  sein 
Drtheil  über  den  Werth  des  Medicaments  nicht  beetnfloHt 

Pineas. 


Bsmro  SomimT,  Ezstirpation  der  Vordemmge  mit  voigfin- 
giger  Unterbindung  der  Arteria  profunda  lingaae  nach  oner 

neaen  MeÜiode. 

Anh.  d.  HeUk.  XI.  891.^891 
Fat.  hat  vor  15  Jahren  einen  Chanker  gehabt  und  leidet  jetzt 
•D  einer  geschwtirigen  Erkrankung  der  Zunge,  die  längere  Zeit  hin- 
dareh  als  s/philitisch  betrachtet  und  ohne  Erfolg  demgemftis  behandelt 
worden.  Jetnt  findet  sich  ein  kraterförmiges  Gksohwftr  nieb  linkf 
▼on  der  Hittelinie^  etwas  hinter  der  Ghrenae  des  fireien  Zungeutheile 
bei  ruhiger  Lage  der  Zange  ca.  2  Cm.  Ton  der  Zangenspitse  aaeb 
rückwärts^  bei  yorgettreokter  Zunge  4— 5  Cm.  Diagnose  Epithtolioak 
IKe  Zunge  muss  quer  abgetragen  werden  in  einer  schief  ton  Unten 
imd  oben  neob  vorn  and  onten  aam  EVenalnm  lingaae  Terlaofendea 
Ebene. 

Opemtioii  am  98b  Janoar.  Die  Zange  wird  mittelst  der  Haken- 
äuge  stark  oaeh  aafwirts  geiogen,  so  dass  die  entere  FUtahe,  am 
das  Dreifache  Teriinger^  und  die  Gegend  des  Frenalam  aogSagtich 

wird.  An  der  unteren  Fläche  der  Zunge,  dicht  oberhalb  der  carun- 
ealae  subunguales,  wird  1'/,  Cm.  von  der  Mittellinie  nach  links  eine 
grOsserSi  mit  einen  4  fachen  Faden  versehene  krumme  Nadel  einge- 
stooben,  in  der  Mitte  der  Dicke  der  Zunge  durchgeführt  und  gegen 
den  rechten  Zungenrand  hin  IVs  Cm.  yom  Frenulum  entfernt  ausge- 
stochen. Sämtliche  in  diese  Fadenschlinge  gefassten  Weichtheile  wei^ 
'  den  fest  zugeschnürt  und  die  Ligatur  mit  einer  Schleife  geschlossen. 
Der  vordere  Theil  der  Zunge  erblasst  sogleich;  die  Zunge  wird  nun 
borizontal  hervorgezogen  und  ihre  quere  Amputation  zwischen  der 
hinteren  }{!rkrankungsgrenze  und  den  angeiegteo  Fadensohlingen  wurde 
darauf  ganz  trocken  ausgeführt. 

Die  Wundfläche  war  8  Q.  Cm.  gross;  unmittelbar  nach  beendigter 
Operation  war  der  äpeicbei  schwach  roth  gefärbt  doch  eine  blaten4e 
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GeftMmlbMloiig  nirgends  tiebtbAr.  Die  eingelegten  DiEFFBNBACB'schen 
Fadmehlnigeii  liMsen  sich  mm  Vertcblnw  der  Wunde  siebt  ver- 
wenden,  rie  worden  ausgeflogen  und  die  Heflung  per  seonnd.  reun. 
erwartet 

Am  folgenden  Tage:  Zongenstumpf  stark  ÖderoatOs,  starke 
Schmeraeai  nach  dem  Unken  Ohr  und  dem  Hinterkopf  bin  auwtrah- 
lend.  In  den  folgenden  Tagen  Steigerung  dieser  Scbmersen,  Schlingen 
sehr  erschwert,  doch  die  Eiterung  gut.   Am  30  Januar  eine  geringe 

Blutung:  die  Granulationen  im  Stichkanal  unter  der  Zunge  waren 
durch  den  sich  lockernden  Faden  verletzt  Am  4.  Februar  (nach 
12  Tagen)  hat  die  Fadenscblinge  durchgeschnitten.  Die  weitere 
Heilung  verlief  günstig. 

Diese  Unterbindungs- Metbode  dürfte  sich  lUr  alle  Fälle  Ton 
Ezstirpation  des  freien  Zungenkheils  empfehlen.  Ffaooi. 


A.  Coccius  &  Th.  Wiluelmi,  Die  }^eilan8talt  für  arme 
Augeukranke  zu  Leipzig  zur  Zeit  ihres  öOjährig.  Bestehens. 

8.  197  Seiten.  Leiprig  1870. 

Zur  ophtha)  nioscopiscben  Diagnose  des  Astigmatis- 
mus empfiehlt  C.  das  Netzhautbild  eines  unmittelbar  vor  den  Plan- 
spiegel gehaltenen  StäbcheDs  zu  beobachten;  besteht  Astigmatismus 
so  wird  das  Bild  des  Stübchsns,  je  nachdem  es  in  eine  oder  die 
andere  Meridianrichlung  gehalten  wird,  scharf  und  deutlich  oder  ver- 
schwommen erscheinen.  Ein  einfacheres  und  weniger  kostspieliges 
Ophthalmometer  construirt  C.  mit  Btmutzung  der  Doppelbrechung 
durch  ein  Kalkspathprisma.  Das  Instruinent  bestellt  aus  einem  Fern- 
rohr, vor  dessen  Übjectiv  das  Kalkspathprisma  angebracht  ist;  die 
Messung  unterscheidet  sich  dadurch  von  der  mit  dem  ÜELMUOLTz'schen 
Ophthalmometer,  dass  nicht  die  Entfernung  der  Doppelbilder,  welche 
der  Apparat  liefert,  Teränderlich  ist,  sondern  die  gegenseitige  Ent- 
fernung der  beiden  FlammeUi  von  welchen  die  Hornhaut  Spiegelbilder 
entwirft  Kennt  man  die  Ablenkung  des  Krystallsi  welche  fllr  alle 
Entfernungen  gleich  gross  ist,  und  misst  man  die  Elntfemang  der 
Flammen  Ton  Auge  und  von  einander ,  so  ergiebt  die  gewöhnliche 
Beeiuinng  den  Krümmungsradius  in  einfacher  Weise.  C.  fand  es 
dabei  am  besten,  den  Apparat  so  einsustellen,  dass  die  gegenseitige 
Entfemang  der  vier  von  den  beiden  Flammen  herrfihrenden  Reflex- 
bildchen gleich  gross  wurd. 

G.  hat  femer  den  Augenspiegel  aur  Untersuchung  mit  polarisirtem 
Ldoht  eingerichtet  indem  er  yor  dem  Concavapiegel  einen  grösseren 
Miool  als  Polarisator  und  hinter  demselben  einen  kleineren  als  Ana* 
lysator  anbrachte.  Bei  dieser  Binriohtung  Tersehwindet  der  Hornhaut- 
reflex vollständig;  die  Hornhaut  selbst  aeigt  als  doppelbrecbender 
Körper  in  der  Mitte  ein  dunkles  Kreua  oder  bei  anderer  EinsteMuag 
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Bwei  gegenaberKegend«  Hyperbeln,  ond  in  Peripberk  lurMge 
Ringe.  Alle  FurbenencfaeiDongen  am  Sehnerven  treten  lebhafter 
hervor,  bei  beginnender  Atrophie  erscheint  derselbe  blasser  and  der 
Schwand  der  Ncrveniasem  tritt  deotlicher  hervor.  Die  Netshaat 
verschwindet  völlig,  während  dafBr  die  Aderhaat  mit  ihren  Verftnde- 
rongen  am  so  besser  wahrgenommen  wird.  Ein  grosser  Theil  der 
Netshauttrttbnngen  verschwindet  gleichfalls»  andere  erschemen  gerin- 
geren Grades,  nar  die  weissen  Plaques  bei  Nephritis  n.  dgl.  and  die 
durch  markhaltige  Nervenfiwem  bedingten  bleiben  unverftndert. 

  Lsbtr. 

J.  Hauke,   Ein  Apparat  für  künstliche  Respiration  und 
dessen  Auwendung  zu  Heilzwecken. 

WiM  1870.  8.  8«  Sta. 

Von  der  Betrachtung  ausgehend,  dass  bei  der  gewöhnlichen  In- 
und  Exspiration  die  Lungenluft  nur  wenig  verdünnt  und  verdichtet 
wird,  dass  dagegen  bei  der  Larynxstenose  des  croupkranken  Kindes 
die  In-  und  Exspirationsmuskeln  stärker  agiren  und  wegen  des  be- 
stehenden Widerstands  stärkere  Schwankungen  im  Druck  der  Lungen- 
luft unter  und  über  Atraosphärendruck  hervorbringen,  sann  H.  auf 
mechanische  Unterstützung  der  Respiration  durch  künstliche  Druck- 
schwankungen in  der  geathraeten  Luft.  Vorläufige  Versuche  mit 
Einathmen  verdünnter  Luft  (und  Ausathmen  in  die  Atmosphäre) 
zeigten,  dass  der  erwachsene  Mensch  auf  die  Dauer  nicht  mehr  als 
Verdünnung  von  8"  unter  Atmosphärendruck  überwinden  kann.  — 
8''  oder  V^.^,  unter  Atmosphärendruck  sieht  er  daher  auch  als  das 
Maximum  der  Verdünnung  der  Lungenluft  an,  welche  während 
einer  längeren  Reihe  von  Inspirationen  von  Erwachsenen  geleistet 
Werden  kann  (bei  5-jährigen  Kindern  ergab  sich  4",  resp.  unter 
Atmosphärendruck);  verdichtet  man  nun  die  su  inspirirende  Luft  aof 
Vis  über  Atmosphärendrack,  so  wird  die  Inspiration  dadurch  wesentlich 
erleichtert  Ebenso  wird  die  Exspiration  leichter  vor  sich  gehen  in 
einen  Luftraum  nnfer  Atmosphärendruck.  —  Auf  diese  Beob- 
achtungen  gesttttst,  hat  H.  einen  Apparat  constrnirt,  der  wie  ein 
Gasometer  ans  2  in  einander  gestfllpten  Blechgeftlssen  besteht.  Das 
kleinere,  durch  Wasser  yon  der  Luft  abgeschlossen,  hat  2  Oeffnnngen 
mit  Kantschukschlättchen;  durch  den  einen  commonicirt  es  mit  ebem 
Yentilblasebalg,  der  je  nach  Belieben  die  Luft  verdichtet  oder  ver- 
dünnt, durch  den  andern  mit  einer  Haske^  die  luftdicht  dem  Qesicht 
des  Kranken  angepasst  wird.  Durch  eine  Hahnvorrichtung  in  der 
Maske  kann  diese  nun  bald  mit  der  verdichteten  resp.  verdttnnten 
Lttft^  bald  mit  der  Atmosphäre  in  Communication  gesetzt  werden. 

Nachdem  Versuche  an  Leichen  gezeigt  hatten,  dass  sich  ohne 
aiehtbare  Läsionen  der  Lungen  bei  8-r20''  Wasserdruck  mit  dem 
Apparat  Bespirationsbowegangen  hervormfen  Hassen »  wandte  H«  ihn 
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bei  Croapkindenii  aocl  bei  Empbysematikern  ml  Bei  enieni  etoUte 
er  Air  die  Inspiraüoiitlaft  einen  Drnek  von  4''  Wener  ber,  die  Ek- 
«piretion  fand  in  die  Atmetphftre  statt;  um  den  dasa  nötliigen  Ven- 
tilwecbsel  an  der  Heeke  zu  ren^liren  wendle  er  eisen  von  den 
ZwercbfeUbewegoDgen  dee  Kindes  in  Bewegung  gesetsten  Electro- 
megoet  «n;  doeb  mieeUngen  die  Versnobe  bei  der  Unmbe  der  Kin* 
der  meistens. 

Bei  Lungenemphjsem  lies«  H.  atmosphiriscbe  Luft  inspiriren 
and  gegen  Ende  dar  natflrlichcn  Exspiration  in  verdünnte  Luft  ( — 4 
bis  — S")  hinein  exspiriren;  der  Ventilwechsel  an  der  Maske  geschah 
mit  dor  Hand.  Er  wollte  die  geschwächte  natürliche  Elasticität  der 
Lunge  durch  Erleichterung  des  exspiratorischen  Collabirens  derselben 
unterstützen  und  wieder  herstellen ;  das  Quantum  der  jedesmal  exspi- 
rirten  Luft  wurde  durch  den  Apparat  um  mehrere  Hundert  Cctm. 
erhöbt.  Eine  Anzahl  von  Emphysematikern,  welche  H.  den  Apparat 
methodisch  anwenden  Hess,  besserten  sich  subjectiv  erbeblicb|  das 
Lungenvolumen  nahm  bei  mehreren  dauernd  ab. 

Dr.  Mader  bestätigte  in  der  Sitzung  der  Gesellschaft  der  Aerzte 
zu  Wien  am  15.  Juli  die  günstige  Wirkung  des  Apparats  bei  7  da- 
mit behandelten  Emph^sematikern.  B.  Quincke. 


John  W.  Oglb,  Od  Disease  of  the  Arteries  of  the  heart. 

Biil.  and  Fer.  Med.  CUr.  Bvrtow.  1870.  ZOU. 
O.  besebreibt  13  FftUe  tbeile  eigener  tbeili  fremder  BeobaebtOBf 
in  denen  VerAndeningen  der  Art  ooronariae  eordii  gefiinden  wurden 
und  wo  der  Tod  gana  plötslleb  erfolgte;  in  der  llebrsabl  dev  FiUe 
waren  Symptome  wie  bei  Angina  pectolis  beobaebtet  worden.  Die 
anatomieoben  Verindemngen  bestanden  in  ElastieititSTerloat  der  Wan- 
dungen oder  Verengerung  des  Lumens  der  Krsaaarteriea:  dureb  Atba- 
rose  der  Arterienbinte,  durch  Fibringerinnongen  in  den  Arterien  oder 
an  ihren  Abgangsstellen,  dureb  Compression  eines  Aortenaneurysma. 
Auch  aas  den  Verhandlungen  der  Patbological  Society  führt  O. 
19  Fälle  an,  in  welchen  sich  Symptome  von  Angina  gleichzeitig  mit 
Erkrankungen  der  Coronararterien  fanden.  Doch  ist  dieser  Zusam- 
menhang durchaus  inconstant,  denn  O.  beobachtete,  (und  beschrieb 
a.  Th.)  Atherose  oder  Verschluss  der  Coronararterien  ohne  die  ge- 
nannten Symptome,  während  andererseits  Angina  pectoris  bei  anschei- 
nend gesunden  Coronararterien  vorkam.  H.  QeiiMks. 

W.  LusK,  On  the  origin  of  diabetes  with  some  new  expe- 
riments  regarding  the  glycogenic  functioa  of  the  liver. 

B«printod  from  the  New- York  med.  Joaitt«  Jolj  1870.  8.-A.  8.  19  Stn. 

Nach  einem  kurzen  Mstortsoben  Rttckblick  auf  die  Arbeiten 
Clauob  BumAKD'B,  a  SoDfiDT^B  and  Favi's  «ber  die  auekerbiidende 
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FtootioB  dir  Leber,  berichtet  V£  ttber  einige  JGzperimeiite  an  Handeo, 
welche  die  DififoreBsen  Bwieoheo  den  Ansohauiiiigeii  Gl.  Bbbiabd'« 

und  Pavt's  zur  Entscheidung  briogen  sollteD.  Bekenntlicb  legte  Gl. 
BbbKard  der  Leber  eine  zackerbildende  Function  *bei,  weil  er  in 
diesem  Organ  eteti  betrilchtliche  Mengen  Zucker  fand,  weil  ferner 
die  Pfortader  nur  Spuren,  die  Lebervenen  dagegen  reichliche  Mengen 
von  Zucker  enthielten;  daea  der  in  die  Blutbabn  gelangende  Zucker 
darin  verbrenne  gbg  ihm  daraas  hervor,  dass  das  Blut  der  Vena 
jugularis  und  der  Arterien  keinen  Zucker  enthielte.  Hiergegen 
machte  Pavy  geltend  —  Und  es  wurde  dieses  von  allen  grösseren 
Untersuchern  bestätigt  —  dass  die  dera  lebenden  Thier  entnommene 
und  sofort  verarbeitete  Leber  keinen  Zucker  enthielte,  dass  im  Blut 
des  rechten  Herzeus,  wenn  dasselbe  vorsichtig  mit  dem  Catheter 
entnommen  würde,  nur  kleine  Zuckermengen  vorkämen,  welche  bei 
sorgfältiger  Untersuchung  auch  im  Blute  des  linken  Herzens,  der 
Arterien  und  der  Jugularvene  gefunden  würden;  diese  kleinen  Zucker- 
quantitäten des  Blutes  würden  unverändert  durch  den  Harn  ent- 
leert. Hieraus  folgert  Pavy,  dass  der  Leber  nur  eine  Glycogen-, 
keine  Zucker  -  bildende  Function  zukäme,  und  dass  der  Zucker  im 
Blute  nicht  verbrannt  würde,  Vf.  fand  nun  bei  genauerer  Untersu- 
chung, dass  das  nach  Pavy's  Vorschlag  dem  rechten  Herzen  entzogene 
Blut  beträchtlich  reicher  ,(2-— 4  Mal)  an  Zucker  sei,  als  das  der  Jugu- 
lar?ene|,  wenngleich  aocb  er  in  der  gans  frischen  Leber  keinen  Zucker 
nachweiten  konnte.  Er  acUietat  daraiia  auf  eine  geringe  Zaokerbfldimg 
in  der  Leber,  bekennt  eich  somit  theUweiae  aar  Lehre  Gl.  BBBHABD'e. 
Die  Bemerknngen  am  Schiasse  der  Äbhandhmg  über  die  Ursachen 
des  Diabetes  enthalten  nichts  Thatsiehliches  nnd  auch  keine  neaen 
Ansichtem  ond  Hypotheaen.  Sehalissa. 


Wyss,  Alopedft  areata  ex  nsa  arsenid. 

Aroh.  d.  HcOk.  XL  895-S96. 

Vt  hat  in  mehreren  FiUen  yon  Alopecia  areatai  die  er  früher 
beobachtet,  keine  Spur  von  Pilsen  gefunden;  ebensowenig  in  dem  in 
Bede  stehenden  Fall  Er  benatst  diesen  letsteren  aar  Erörterung  der 
Frage,  woher  diese  räthselhafte  Krankheit  entstehe. 

BiHDVLBiBOB  hatte  bei  einer  beafiglichen  Beobachtung  den  Gang 
der  Krankheit  folgendennassen  dargestellt:  die  Wachsthomsenergie 
des  Haares  wird  vermlniiert^  der  eztrafoUiknlftre  Theil  desselben  ver- 
lingert  sieh  nicht  mehr;  die  Haarpapille  stellt  indess  ihre  Thitigkeit 
nicht  gann  ein:  die  von  ihr  gelieferten  Zellen  bedingen  eine  knotige 
Aoitreibong  awisehen  der  Baarawiebel  nnd  dem  Engpass  des  Haar> 
saoks  und  ein  zickzackförmig  gebogenee  Mark;  an  dieser  Steife 
ecfolgt  dann  das  Abbrechen  des  Haarest, 

An  diese  DarsteUong  von  BoiDFLEiacB  sich  anschliessend  findet 
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V£  an  dem  folgeodeo  Fall  einen  BeweU  dafttr,  dass  die  Area  Oelri 
aal  einer  ErnibrangestOning  des  Haarbodene  banrt 

Bin  Bjftfariger  Knabe  Btc  in  seinem  2.  Lebensjahre  vielfiMh  an 
Krimpfen  und  nachdem  diese  sich  Terloren  hatten,  steillen  sieb  im  < 
Oeeioht,  an  den  Estremitttten»  am  Stamme  flfichtige  HantHMhangen 
ein.  Im  leisten  Jahre  traten  wieder  |sehr  häofig  KrampfimfUle  mit 
Verlast  des  Bewottseint  aaf.  Vor  swei  Jahren  Fall  an  eine  scharfe 
ThQrkante,  Wunde  am  linken  Tnber  frontale,  Verheilang  derselben 
innerhalb  2  Woehen;  die  Gegend  der  Narbe  ist  noch  jetat  mweUen 
iohmerzhaft 

Vf.  verordnete  am  21.  April  1868:  Solut.  arsenical.  Fowlcri  5,0, 
Aq.  Melias.  10,0;  3  mal  täglich  je  3  Tropfen.  Am  28.  April  3  mal  täglich 
4  Tropfen ;  später  stetig  steigend  bis  an  3  mal  täglich  je  15  Tropfen ; 
diese  Dosis  wurde  bis  Ende  Juli  genommen.  Anfangs  Besserung  der 
Krampfanf^Ue,  indess  schon  nach  Kurzen  der  frühere  Zustand. 

Im  Juli  zeigte  sich  am  Hinterkopf  eine  über  Zweithalerstück 
grosse,  kreisrunde  Stelle  der  Kopfhaut  nur  mit  Lanugo  bedeckt,  ab 
und  zu  ein  starkes  schwarzes  Haar.  Die  Haut  an  dieser  Stelle  weich, 
glatt,  ohne  jede  Abschuppung,  ohne  Krusten,  lieber  dem  linken 
Scheitelbeinhöcker  eine  kleinere  (etwa  thalergroase)  kreisrunde  haarlose 
Stelle  von  derselben  Beschaffenheit.  Die  mikroskopische  Untersuchung 
der  ausgefallenen  Haare,  der  Haare  an  den  ürenzpartieen  und  der 
vereinzelten  dicken  Haare  an  den  kranken  Stellen  zeigte  nirgends 
eine  Spur  von  Pilzen.  Der  Gebrauch  des  Arseniks  wurde  nun  ausge- 
setzt :  nach  2  Monaten  hatte  sich  der  normale  Haarwuchs  wieder  ein- 
gestellt. Pinoua. 

DüHRiNO,  PaÜiology  of  alopeda  areala. 

Ämeric.  Jouro.  of  tbe  med.  sciences  CXIX.  122—199. 

Wenn  man  scharf  scheide  zwischen  Alopecia  areala  und  Herpes 
tonsurans  werde  man  die  nicht-parasitäre  Natur  der  ersten  Krankheit 
unzweifelliaft  erkennen. 

In  einigen  Fällen  von  Alopecia  areata,  in  denen  die  behandelnden 
Aerste  einen  Pilz  (Microsporon  Aadoaini  von  Qbuby)  gefanden  so 
liaben  glaubten,  gelang  es  Vf.  dentlidi  nachanweisen,  dass  die  schein* 
baren  Pilse  nnr  Sebam  seien. 

Die  Alopecia  circamspripta  (Area  Celsi),  welche  in  Form  runder 
FleolKe  die  behaarte  Kopfhaut  befitih»  und  diejenige  Art  der  Haarer- 
krankung, bei  welcher  die  gesammten  Haare  des  gansen  KArpers 
innerhalb  kurier  Zeit  aua£dlen,  hAltVC  gleich  allen  anderen  Autoren, 
welche  die  aweite  Krankheitsart  beobachtet  haben,  Ar  Krankheiten 
unins  generii. 

Vf.  hat  In  allen  seinen  Fillen  der  gewöhnlichen  Alopecia  areata 
gefunden,  dass  die  Haare  nah  der  Stelle,  an  welcher  sie  tiber  die 
Kopfhaut  hervorkemmen,  abbrechen^  weil  an  dieser  Stelle  aioh  am 
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frahesten  die  Störung  der  Emftbrung  geltend  mecht  and  in  Folge 
denelben  das  Haar  beesenartig  serfasert;  es  kSnne  nun  auffallen, 
dase  man  nach  dem  Brach  an  der  Zerfaternog  nicht  eine  pinselartige 
Ansbreitinig  finde  sondern  eine  fast  spitaenartige  Formation;  dies 
komme  daher,  dass  nach  dem  Abbrechen  das  Oberhäotchen  des 
Haares  sich  ausammenaiehe,   (?  Be£)  Pfam. 


Ch.  Holmes,    Effets  d*ergot  de  seigle  inject^  dans  les  vais- 
seaux  Hur  la  presBion  arterielle. 

Arcb.  de  Pbys.  1870.  III.  884-896. 

Ausgehend  von  den  EIrfahrungen  der  Pathologen  über  die  Wir* 
kung  des  Seeale  cornutum  auf  den  schwangeren  Uterus,  auf  den  Puls, 
auf  die  Temperatur  und  das  Colorit  der  Extremitäten,  über  das  Auf- 
treten von  trockner  Gangrän  und  über  den  toxischen  Zustand,  den 
man  Ergotismus  nennt,  unternahm  Vf.  eine  exactere  Prüfung  des  Ein- 
flusses des  Ergotins  zunächst  auf  die  Blutgefässe.  Er  bediente  sich 
dea  Extr.  secal.  cornut.  aquos.  in  Deutschland  unter  dem  Namen 
yyESrgotin"  bekannt 

Experimente  an  Fröschen  waren  hauptsächiieh  darauf  gerichtet, 
an  den  Schwimmhäuten  und  an  der  Zunge  direct  Contractionen  der 
kleinen  Gefäaae  zu  beobachten.  Beim  unversehrten  Frosch  treten 
solche  Lumenverengerungen  bei  jeder  energischen  Anstrengung  ein; 
durch  Vergiftung  mit  Ourare  gelingt  es  jedoch  diesen  störenden  Ein- 
fluss  ausauschliessen  und  die  Wirkung  des  Ergotins  rein  zur  Anschau* 
mig  SU  bringen.  Der  corarisirte  Frosch  wird  sorgiUitig  am  Objecttisch 
befestigt  and  die  Zange  oder  Schwimmhaut  in  das  Gesichtsfeld  ge- 
bracht; nachdem  ein  bestimmtes  Cleftss  genau  ins  Auge  gefasst  und 
das  ruhige  Verhalten  desselben  constatirt  ist,  wird  die  LOsang  subcutan 
injicirt;  nach  kurser  Zeit  beginnt  eine  betrichtliche  Coutraction  der 
kleinsten  Arterien,  welcher  meist  auch  eine  Verengerung  der  Venen 
eonrespondirt;  die  letstere  mag  auf  eine  Verminderung  des  Blotge- 
kaltes  in  Folge  der  Arterienverengerung  au  besieheo  sein.  H&ofig 
wurde  eine  deutliche  Beschleunigung  des  Blutläufes  m  den  verengten 
Arterien  constatirt.  Um  die  beobachteten  VerSnderungen  objectiT 
anschaulich  au  machen,  wurden  die  ins  Auge  ge£Msten  QefiUse  vor 
und  nach  der  Injection  mittelst  der  Camera  clara  gezeichnet.  Unter 
11  Experimenten  an  der  Zunge  wurde  die  Coutraction  8  Mal,  unter 
8  an  der  Schwimmhaut  6  Mal  constatirt 

Weitere  Experimente  an  grösseren  Thicren,  besonders  Hunden, 
dienten  dazu,  den  Einfluss  festzustellen,  welchen  diese  Coutraction  der 
arteriolae  auf  den  arteriellen  Blutdruck  ausübt.  A  priori  musste  man 
auf  eine  Vermehrung  gefasst  sein.  Zu  seinem  Erstaunen  fand  Vf. 
dass  derselbe  unmittelbar  nach  der  Injection  beträchtlich  und  con- 
tinnirlich  sank,  um  sich  erst  sehr  sp&t  etwas  aber  das  ursprüngliche 
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normsl«  NhrMui  m  erhebeik.  Bim  BaÜie  toh  GoBtroHvenaeiieii  «r- 
gab,  daM  weder  die  Injection  ftls  solche,  fiocb  auch  die  direete  Wir- 
kung der  8al>staD8  auf  dai  Heri  die  Onacben  dieser  EriditiDung 
waren;  ebensowenig  ergaben  Versucbe  an  Tbieren,  denen  die  Nn. 
depress.  oder  die  Vagi  dorcbtcbnitten  waren,  irgend  welobe  Änbaltih 
ponkte  für  die  ErJcUhrong  des  Fakton».  V£  sieht  sich  daher  wa  der 
Annahme  gendtbigt,  daes  aaob  die  klebsten  Qeftsoe  der  Lnnge  einer 
Contraction  nnterliegeni  daas  dadaroh  weniger  Blut  in  dae  linke  Hera 
gelang!  ond  dass  so  das  Sinken  des  arteriellen  Drackes  auf  Ver^ 
mlnderung  der  Blutmenge  im  arterielleu  System  BorfiekBufidhren  seL 

MaHsMi. 


Chable8  Kidd,  Od  Chloroform  in  its  medioo-legal  bearings. 

Bdlab.  med.  Joaro.  220-230. 
K.  erzählt,  dass  ein  junges  Mädchen,  welches  bei  der  Explora- 
tion mit  dem  Speculiim  ohnmächtig  geworden  und  vom  Arzte  durch 
ein  Riechmittel  wieder  zu  sich  gebracht  worden  war,  letzteres  für 
Chloroform  hielt  und  vor  Geriebt  mit  Ueberzeugung  aussagte,  der 
Amt  babe  ete  ehlorelbniirt  nnd  in  der  Nareose  gemiasbraitebL  £a 
war  aobwierig,  die  Biohter  und  Qeicbworenen  von  der  Unaobold  des 
Antee  m  aberaengen.  Vf.  erklärt  diese  and  niobt  selten  Torkommende 
abnliebe  Anklagen  durob  die  falsche,  aber  bei  Laien  viel  TerbreiteU 
Anaebaoung,  als  ob  das  Chloroform  beim  ersten  Atbemsuge  plötaliofa 
und  wie  mit  einem  Schlage  betiube.  Er  bllt  desabalb  filr  nöthig, 
auf  diesen  Irrtbom  anfinerksam  au  maoben.  In  andern  FiUen  entata» 
ben  in  wurkliofaer  Cbtoroformnarcoee  bei  gleicbaeitig  Torhaadener 
M enatraation  oder  anderweitiger  Beiaong  der  Qenitalien  VoreteUnngen 
TOD  geschlechtlichem  Missbrancb  und  geben  zu  entsprechenden  Be* 
eobuldigongen  Veranlassung.  Es  sind  daher  vorkommenden  Falls 
jene  Umstände  wohl  zu  beachten.  —  Von  den  durch  die  Autopsie 
wahrzunehmenden  Befunden  beim  Tode  durch  Chloroform  legt  Wt 
das  meiste  Gewicht  auf  die  UeberftUlung  und  Ausdehnung  des  rechten 
Ventrikels.  Er  warnt  dagegen,  aus  dem  Befunde  einee  Fettherzens, 
wie  es  einige  Male  geschehen  ist,  den  Tod  durch  Chloroform  bewei- 
sen au  wollen.  —  W.  Sea4«r. 


Kleluere  JUitthelliiiigen« 


BaoCA,  Anevrysme  de  Taorte  trait6  et  amölior^  par  la  ligature  de 

la  carolide  et  de  la  sous-claviöre  droites.   L'ünion  m6A.  1870.  No.85. 

Vor  5  Jübron  b«Uo  Hkbss  in  London  mitf^etbeilt,  dass  er  bei  einer  Patientin, 
die  «a  eioem  ▲neur^ama  der  A.  br«chio-oeph«lio*  liU,  die  Caroti«  und  Subelavi« 
dssln  «tttorbnadeii  hah»  «ad  daas  doteh  dtaäa  Untarbiadimfan  die  Basebwatdaa  «r* 
habllob  varriafert  worden  eeiea.  Hasis  ist  aae  in  der  Lage^  aeine  daaallf«  Beebaeb- 
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toBf  BS  ▼BrfolbMatffen  «ad  «r  bal  4iM  in  eioBr  sehrflUldMa  Mlttheilnng  so  B.  fB> 

than,  welche  dieser  in  der  Bitsong  der  Academie  rom  22.  Jani  zur  Kenntoisfi  ge- 
bracht  bat.  Es  war  in  Folge  der  Operation  eiue  sehr  beträchtliche  Verkleiuerung 
de«  ftasaerlicb  wahroebrnbaren  Tamors  tind  eine  erhebliche  Abuabme  der  sobJektiTen 
Bwdiwwrdmi,  anaaMlIidk  dtr  Dyipnoe  eingetretmi.  PnÜMitin  war  dem  Tnuik  aehr 
Blark  wfabaa,  Mto  iadaas  no«h  4  Jähr«  Uatg  naeh  dar  Oparatimi  riamlteh  arbaili> 
HUg.   D«r  Tod  erfolft«  darcb  Zerreif^ttung  des  AneoryimB. 

Bei  der  Autopsie  ergab  es  sich,  daaa  es  sich  oicht,  wie  Hssss  angenommen 
hatte,  um  ein  Anear/Bma  der  Art.  braebio-cepbalica  handelte  sondern  um  ein  Aoeu- 
VTsna  dar  Aoiia;  ta  war  das  AnouTna  in  S  Thailt  gaMM«d«n,  daran  oiaar  iaBor- 
halb  das  Thons  gaiagan,  dar  aadara  anasarhalb;  diaaar  latala  war  nrrtiidniKd  dar 
Artaria  sogasehrieben  worden. 

B>  bemerkt:  nach  dieser  Beobachtung  und  nach  anderen  Shnlichen  darf  man 
wohl  acbHassan,  dass  die  I^atar  nach  der  Metbode  von  Bbasdor  selbst  bei  Anea- 
lyBflsa  dar  Aorta  idehk  arfolgloa  aai;  dJagnoatiieha  IrrlhiaMr  baafl^^ah  4m  SifeMa 
dar  Oasahwaht  liaaBaa  Bldi  dbrigana  Tanaaidaa  daiah  Anwaadonf  daa  8ph7gau>- 
giaphioB«    riBSBS- 

Ehslb  ,  lieber  eine  blutstilleDde  Baumwolle.   BerL  klin,  Woohenschr.  1870. 
Sob  17. 

QardaigCa  Baamwona  Ton'baatar  anarflcanisahar  Sorte  wird  Vf"!  fltonda 
la  ^ar  adiwaeban,  etwa  4%  SadalBanng  gekocht,  in  kaltem  Wasser  wiederholt 
anagewaschen,  ausgetrocknet,  auf  diese  Weise  gut  gereinigt  und  fär  eine  gluichmüs- 
rige  Imbibition  Torbereitet ;  sie  wird  darauf  1 — 3  mal  (je  nach  der  gewQnschten 
Coaeentratton)  in  die  offixioelle  Eisenchloridflfisaigkeit,  der  Vs  Wasser  angesotst  ist, 
gateaaht,  aasgapraaat,  am  Lalteaga»  ahar  aidit  aa  dar  Boaaa»  gatroakaat  nnd  aaUiaia« 
Ifoh  fein  ausgesopft. 

Die  so  eubereitete  Baumwolle  hat  eine  gelblichbraane  Farbe  ist  sehr  hygro* 
aoopisob  und  muss  daher  in  Kautschuk  oder  in  Scbweinsblase  aufbewahrt  werden. 

Auf  eine  blntende  Wunde  gebracht  bewirkt  sie  sunSchst  eine  Bintgerinnang 
■waaarbilb  dar  Uataadaa  Oallaaak  aahr  bald  aaah  iaaaifealb  daiaalbaB.  Dia  Anwaa- 
daag  iit  aiahl  aahr  t*^  im  ■hall.  StasH. 

Bauclay,  High  temperatare  in  two  üatal  cases  of  acute  Eheumatism. 
Lancet  1870.  11.  154. 

▼f.  batiahtat  dbar  awal  PUla  tob  aaatam  OaladEfhaäaMtiaaMW  nrft  aahaall 
tSddiehaiB  Varlanf  bei  donon  aoflSüIand  bolie  TaaiparalaraB  baobaahtet  wardaa.  In 

dem  einen  stieg  dieselbe  auf  ll(fi  F.  =  43,830  C,  im  Andamaaf  110;8*P.  =  48^0. 
Dia  BaotioB  bot  in  baidan  Fillan  niehts  Besonderes.  Btlniltfsa 

K  SmHGLiTOM  Smitb»  Notea  oo  caaea  of  Searlet  Feyer  oecarring  in 
Dwpensary  Practica  in  1869.  Mad.  Tlmaa  aad  Oaa.  1810.  II.  No.  1Q6S. 
GebSran  BecidiTo  im  Bahariaab  flbarhaapt  aahoa  so  den  SoltenkaHaa,  aa  afaid 
solche,  die  sich  in  Verlauf  von  wenigen  Tagaa,  wtbrend  die  Abscbuppnng  kaum 
Tollendet  war,  zeigten  vielleicht  noch  nicht  beschrieben  worden.  Vf.  beobachtete  awei 
solche  Fälle,  in  denen  nach  dem  Verschwinden  des  Exanthems  nnd  wftbrend  der  Ab- 
aabnppong  aia  aaaar  Annwlilaf  von  aparUwrh  aaarlatiagiam  Oharaalar  aiali  aaigte, 
bo^aitat  Ton  arbdbtar  Tampaiatar,  araaateff  Aagiaa  aad  aoahmaHgar  DaiqaaBMtian. 
Dar  «rsta  Fall  betraf  ein  Kind  Ton  1  Jahr  9  Monat,  welches  am  24.  August  an 
Scharlach  mit  dipbtheritischer  Angina  erkrankte;  am  2.  September  begann  die  Ab- 
Bchnppung  und  der  Zustand  schien  sich  an  bessern.  Am  9.  September  ein  zweites 
daa  gaaaaa  Kdipar  badaakaadaa  aaariatiaSaaa  Bzaatimm  arit  araaalar  aad  heftigerar 
laBahwaDaar  dar  Haladidiaa,  am  IS. atafkaa  Oadam  (BIwalBi  Im  Oria);  am  14. TM. 
Dar  awaka  Pall  betraf  aiaaa  ftJIhrigaB  Kaabaa,  daa  8.  aai  S.  HaraMbar  aaa  atüfla 
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Male  sah,  als  er  schon  in  der  Abschuppnng^  sicli  befand.    Am  9.  erschienen  einzelne 
Roseolaäticke  auf  Armen  und  Buinen  und  kleiue  Papt^lu  auf  dem  Küi-kea,  die  auf 
Drnek  ▼•raehirud«it.  Am  folgendeo  Tag«  war  der  Annehlag  tmf  den  Bfidken 
blaiMt  «bM*  dia  Flecken  auf  den  ExtriraitAten  hatten  sich  vergruaiert  and  wann  in 
finauder  geflossen.    Am  16.  starke  Ab»chiipputig.    Das  Kind  erholte  sich  langsam. 

Vf.  ist  der  TJeberzeugung,  dass  die  zweite  Kruption  wirklich  ein  zweiter  Scharlach- 
ausschiag  sei  uud  nicht  r.a  verwechseln  mit  Kuscola,  wie  sie  bei  Cholera,  P>'Umie  etc. 
mftritt  und  swar  wegen  der  Nebenemeheinnngen  (erliffbtes  Fieber,. Angiaa,  Deaqoa- 
maiion).  Er  ninunt  an,  4aaa  in  beiden  FHUen  eine  abermaUg«  Anfiiaboie  dee  8ebar> 
laebgiftea  Statt  gefiiDdea  babe.    L.  aoaeatlatL 

E.  Chairoü,  Etudes  cliniques  .sur  rhy.«teiie,  nature,  I^sions  anato- 

mic^UCS»  traitement.   Paris,  Bailll^re  et  fils.    1870.   8.    139  S. 

yt  bllt  auf  Gmad  ■daer.Beobaebtnag  die  Asialhetie  nad  nangelnde  BeAejK* 
enrafbarkeit  der  Epiglottis  für  ein  Consta  ntes  patbi^uomoniaclies  Zeiclien  4er  Bjratetiai 

welcliüs  RUch  de  nicht  fehle,  wo  andere  hysterische  Erscheinungen  sich  uocb  nicbt 
entwickelt  haben.  Dieser  Znstand  der  Epiglottis  steht  im  ZiisammenliHng  mit  Affectio- 
nen  des  Ovariums  besonders  des  linken ,  Coogestionen,  Conipressiouen  und  dergl. 
d^Melbea  und  letitere  eeleB  der  Ausganspuokt  der  onagelndea  fteBenrregbafkelt  dar 
Epigloltia  eo  wie  aller  Abrigea  Ertrlicinutigen  von  Seiten  dea  NerrensytteiBe.  Jede 
Frau,  welche  an  Congrstion  eines  oder  beider  Ovarien  oder  an  einer  Entzündung  der 
Ligamenta  lata  leide,  sei  zur  Hysterie  prKdispouirt.  ~  EinaAnaaUvon  Krankenge* 
icbichteo  dient  dasu,  das  Ueeagte  au  erläutern.  ^  Westplial. 

0.  SPiBOBUSBBa,  Ein  Beitrag  aar  Lehre  von  der  EkUmpeie.  A«|- 
inoniak  im  Blute.  Aieb.  l  Ojalkologle  I.  pair.  888. 

Vf.  liet  einer  Eklamptisdien  an«  der  linken  Vena  mediana -nnler  den  nötbigen 
Kaatelen  SO  Orarom  Blut  eiUeogen  uud  dassollte  (luich  Dr.  GscnnoLSN  nach  der 
KDKHNK-^TiiAUcn'schen  Methode  auf  Ammonink  nnter.'iiK'iien  la8»eu.  Die  RIntanalyse 
ergab  Ammoniak  in  erheblicher  Menge.,  und  eine  Vermehrung  des  Harnstoffs  bis  auf 
€^006.  Der  etaifc  etweieebalüge  Uria  aeigla  eine  bedeutaiide  yemlndeniaf  dawalb— . 
—  hjaetlonen  von  koblensanrein  Ammoniak  in  dia  Vena  Jagniarie  oder  Art.onitaila, 
fWa  Yerfa-Hser  in  Gcmeinscbaft  mit  Hktdemiiain  au  Hunden  und  Kaniucben  vorge- 
nommen, hatten  regelmrt.ssig  das  Auftreten  von  tonischen  und  klonischen  Convnlsio- 
nen  und  darauf  folgendem  Coma  sur  Folge.  —  Vf.  hklt  es  daher  für  erwiesen,  dass 
dar  bertoMeta  Fall  voa  Bklampala  dnreb  elaa  AniMoalakwgUlaaf  Im  Paiaien*- 
aohan  fliana  heffrofganitei  eai.  «mm*» 

Tahdieu  et  KoüSSiN,  Consitlcrations  nouvclle.s  sur  reropoisoimemeDt 
par  la  Str^'chniue.    Ann.  d'hygi6ue  publ.  XXXIV  (2)  p.  1'^  —  141. 

Dar  Tee  danYft  beHebtete  Fall  von  StrTefanfaTerglftuug  betrifft  ein  jungea 
llideben,  welobae  im  tmokonen  Zoatande  in  awel  Tbeilea  «Ina  badaalaada  Hanfe 
reines  Strychnia  aabn.  Es  gelang  nach  dem  Tode,  das  Gift  an  einem  grosaen  Theile 
in  Qestüit  kleiner,  crystalliniscber  Kurnchen  auf  der  Pehleirahaut  des  Magens  und 
Darms  wiederzufinden  und  zu  sammeln.  Die  Menge,  welche  sieb  ao  fand|  betrug 
0,71  Oranm,  wiliread  doteb  ebemieeho  Analyse  la  dea  EingaweldiB.  aallMt  kook 
0^18  Gramm  aaehfewiesea  worden,  ao  dasa  aleo  weniptana  ob  Gramm  «iagaaomaMa 
aain  mu.sHte.  Aussergewöhnlich  uud  von  Interesse  ist  ausserdem,  dass  die  Vergiftete 
noch  wenig.HtenH  16  Bturidcu  lobte,  nHchdem  die  ersten  Sj^mptomo  dar  Vergiftung 
welche  im  Uebrigun  die  gewübnlicbea  waren  aufgetreten.  w.  Sander. 

■taaeadeaaea  Ar  das  Oaatnlblatl  welle  maa  an  Hern  I>r.  L.  Boseathal.  Beritait  yriedrieh» 
alR  ma.  eOsr  tea<er  Blsclihmi)  ea  <to  ▼eriaastondlai»,  »sriin.  Pater  Am  Maian  l^^iitailiai. 

Vertat  van  Aegast  Hlrsehwald  la  Berila.  —  Druck  von  B.  S.  Bemann  la  BerU^ 
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für  die 

fflcdicinischcn  Wimschaften. 


Unter  Ifiiwirkiiiig  Ton 
L  lerMU»,  n.  Leber  iiul  €.  Westyhal 
ndifirt  Ton 

X  Romenthal. 

1870.  19.  Movemlier.  No.  49. 

iMluilt t  NASiitorv,  VerilnderflDMB  aa  Odmikfltelien  oMh  p«rti«ner  S«Metion 

(Orif.-Mitth.)  — 

Lbtoxh,  itiMpir«li9n  im  Fieber.  —  Kbmpbbdick,  «lectrischer  Koi^laocher. — 
LiBBVBtOR,  HovrMANK,  electnBcbe  Sonde  uod  Anwendung  derselben.  — 
Vkrskiii.,  AnuH  praeternaturalis.  —  Hok  pm  an'n  ,  AortenerkrRnkiuigen.  —  Land- 
OHar,  zur  jpatbogenetiscben  Bedeatoug  des  Netsai.  —  Thibbfbldsb,  Scbweisi- 
drflMB-AdmKnn.  ~>  Bl*  bb,  Wirkanf  bomorphw  SbIbb  auf  den  Orguibarat.  — 
'  OiObbaok«,  IiiriiBwegiing.  —  Fobt,  Transplantation  von  Bant  auf  Ge- 
■dnvlMk  —  HiascBBBBO  &  HoppB,  Aofenfescbw Oiste.  —  Schlibb,  Carbol- 
•iar«  bei  Dipbtberitis.  —  BXitm  lbb,  .Bebandlane  dei  Sonnenaticbs  mittelst  kaiter 
Bider.'  —  PiiTiNGSKÖLD,  Hvperemem  grsriaaraiii.  —  VaLBiTAt  Crateritatlo 
ntori.      BacMABN,  Wuretrergiftong. 

ütbfr .  pathologische  Veränderungen  an  Gelenkflächen  naoh  p^rtieltar 

Reeection  derselben. 

'  ron 

Dr.  ^aaalloflr. 

Während  ich  mich  unter  Leitung  des  Prof.  V.  Recklinqhausbn 
mit  der  Pathologie  der  Knoclicii  ira  Allgemeinen  beschäftigte,  inter- 
essirte  mich  besonders  die  Frage  über  die  Veränderungen  an  den 
Gelenkflächen  nach  Resection  de?;  einen  der  zum  Gelenk  gehörigen 
Knochen,  Zu  diesem  Zwecke  resecirte  ich  an  Hunden  verschiedenen 
Alters  den  Kopf  des  Elumerus  bis  zu  seinem  chirurgischen  Halse, 
nähte  dann  die  äussere  Wunde  zu,  und  überliess  die  Heilung  ohne 
irgend  einen  Verband  der  Natur.  Die  Wunde  heilte  gewöhnlich  im 
Verlaufe  von  14  Tagen,  spätestens  dauerte  dieser  Process  2'/g  Wochen, 
einige  von  den  Hunden  wurden  3  Wochen  nach  der  Operation,  andere 
erst  zwei  und  einen  halben  Monate  nachher  getödtct. 

Bei  ^er  anatomischen  Untersachuog  des  Gelenkes  erwies  sich 
VUL  Jahrgang.  40 
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in  allen  Fällen  die  Membrana  capsularis,  welche  auf  Seiten  der  Ca- 
vitas  glenoidalis  unverletzt  geblieben  war,  verdickt,  sie  Hess  sich  bis 
■um  Niveau  der  Besectionsfläche  verfolgen,  woselbst  sie  unmerkbar 
mit  dfm  P«riost  mid  dem  benachbarten  Gewebe  ▼erschmolz.  Die 
Zotten  der  Synovial-Membrao  waren  bedeutend  bypertrophirt,  beson- 
der«  um  die  Caritas  glenoidalis  herum;  in  der  Gelenkhdble  aber 
war  eine  trübe  Sjnovialflfissigkeit  in  yersohiedener  Quantität  enthal- 
ten; dieselbe  aeigte  unveriinderte,  geschrumpfte  und  aerfiülene  Bist- 
kOrperchen.  Nach  Verlauf  yon  3  Wochen  nach  der  Operation  trat 
an  der  ResectionsflUohe  an  Stelle  der  Enochenmarkrftume  eine  weiche^ 
blasse  Masse,  bei  ftlteren  Hnnden  Ton  2  Linien  Httbe  bei  jüngeren 
noch  stärker  herror.  Dieselbe  versohmok  bei  jungen  Hunden  unbe- 
merkbar  mit  dem  Periost,  indem  sie  fast  überall  die  compacte  Masse 
des  Knochens  verdeckte,  bei  ahen  Hunden  dagegen  fand  diese  Ver^ 
schmelsung  nur  stellenweise  statt.  Bm  jungen  Hunden  hatte  sich  die 
Masse  um  diese  Zeit  schon  mit  dem  neugebildeten  Gewebe,  welches 
sieh  aus  der  Cavitas  glenoidalis  entwickelt  hatte,  verbunden. 

Nach  der  Durohaägung  des  Knochens  in  seiner  Längsrichtung 
sieht  man,  dass  das  an  der  Oberfläche  des  Knochens  hervortretende 
Gewebe  eine  unmittelbare  Fortsetzung  des  Inhalts  der  Knocbenmark- 
rilame  ist;  dieser  Inhalt  hat  eine  röthliche  Farbe.  Die  compacte 
Masse  des  Knochens  ist  durchdrungen  von  breiten  Canälcn,  welche 
einerseits  mit  den  Markränmen  coramuniciren,  andererseits  in  das. 
verdickte  Gewebe  des  Periosts  hinein  sich  erstrocken,  dadurch  hat 
die  compacte  Masse  des  Knochens  ihr  gewöhnliches,  dichtes  Aussehen 
verloren  und  unterscheidet  sich  nicht  mehr  von  dem  spongiösen  cen- 
tralen Knochen^^cwebe ,  mit  Ausnahme  einiger  Stellen  an  der  Re- 
sectionsfläche ,  die  noch  nicht  von  dem  Gewebe,  welches  sich  aus 
den  Markränmen  entwickelt  hat,  bedeckt  sind.  Das  Periost  am  re- 
secirten  Knochenende  war  entweder  gleiclmiässig'  nach  allen  Seiten 
verdickt  oder  es  beschränkte  sich  die  Verdickung  nur  auf  eine  be- 
stimmte Stelle;  im  ersten  Pralle  stand  das  resecirtc  Ende  perpendi- 
culär  auf  der  Cavitas  glenoidalis,  im  anderen  dagegen  berührte  es 
dieae  nur  an  der  verdickten  Stelle. 

In  weiterer  Entfernung  vom  resecirtcn  Ende  verliert  sich  all* 
mählig  die  Verdickung  des  Periosts  und  geht  in  normalet  Q^wobe 
über.  Das  Periost  bildet  swischen  der  Stelle  seiner  bedeutendsten 
Verdickung  and  dem  Beginne  des  Ueberganges  in  seine  normale 
Textur  em  neues  compactes  Knochengewebe!  ausgezeichnet  durch  die 
blänliche  Farbe,  welche  sich  theilweise  auch  auf  das  stark  verdickte 
und  mit  Canftlen  durchaogene  Periost  erstreckt  In  Folge  der  all* 
mähligen  Abnahme  der  Verdickung  des  Periostes  erhält  das 
aeotions-Ende  die  Form  einer  Birne,  die  mit  ihrem  oberen  dickeren 
Ende  gegen  die  Oavitas  glenoidalis  gerichtet  ist 

Das  Qewebe,  weichet  am  reseoirten  KnooheneDde  herrortritl» 
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besiebt  unter  dem  Microscope  aus  runden  und  spiodelförmigen  Zellen, 
die  .in  eine  durcbsichtige  Intercellularsubstane  eingebettet  sind;  di^se 
SnbstiuiB  iat  veieb  an  CapUlareo,  die  efiärlieh  outerdiiaiider  .mmiMo* 
iiren,  und  aenkreebt  gegen  die  Oberfl&cbe  yerkufen;  ibre  Wftnde 
beitebeii  «la  ipindelf&rmigen  Eüemenlen.  Die  Oeftaae  und  das  junge 
Bindegewebe  aind  nnmittelbar  aus  den  Uarkräumen  beranleiten«  Jn 
der  IfAbe.  dieser  Markrttiune  findet  man  niobt  aalten  in  dem  neage- 
bildeten  Gewebe  neben  den  Qeftsaen  miovoaeopiache  Knoobenplätfe> 
ebeni  von  versebiedener  Fenn,  mit  Knoebenkörperobeo ;  wn  dieaa 
berom  tind  mitonter  Oateeplaaten  nnd  Myeloplaxen  anaotreiSen.  Set 
lauer  begegnet  man  dieaen  Enoobenplftttoben  in  grOaserer  EiBt&nNiQg 
von  der  ReaectionaAjIebe.  Niebt  selten  atebt  man  in  einer  Reibe  mit 
dieaen  PItttteben  oder  weiter  von  ibnen  sternfBrmige  2«ellen,  arm  an 
Protoplasma,  zwischen  welchen  siob  glänsende  hyaline  rundliche,  oft 
iuigelige  Gebilde  finden;  in  dieselben  werden  mit  der  Zeit  Salze  ab- 
gesetzt, sie  verschmelzen  mit  einander  und  die  Zellen  gehen  in 
Knochenkörpereben  über;  die  Bildung  von  Knochengewebe  iat  damit 
:peüeodet. 

•Weiter  tod  der  ResecUonsfläche  findet  man,  daaa  in  den  Mark« 
riumeti  eine  Anzahl  rnnder  Elemente  sich  neben  den  spindelförmigen 
vorfindet;  zugleich  sieht  mau,  dass  die  Anzahl  der  Osteoplasten,  die 
reich  an  Protoplasma  sind,  gewachsen  ist.  Dort,  wo  die  Osteoplasten 
sich  nicht  reichlich  vortinden,  sind  sie  in  regelmässigen  Reihen,  gleich 
dem  Epitbelium  angeordnet,  indem  sie  den  Knochcnbalken  anliegen. 
Ich  ißuss  nach  meinen  Beobachtungen  zugeben,  dass  die  Osteoplasten 
nach  der  Ablagerung  des  kalkhaltigen  Grundgewebes  in  KjQOchen- 
körperclieu  übergehen,  jedoch  konnte  ich  mich  bei  raeinen  Unter- 
suchungen nicht  davon  überzeugen,  dass  ein  Tbeil  des  Protoplasma 
der  Osteopla;5tcu  sich  in  diese  Grundsubstanz  umbildet,  wie  von  der 
IntercuUulaisubstanz  im  Bindegewebe  und  von  einigen  Autoreu  auch 
flir  die  Tela  ossea  angenommen  wird.  An  vielen  Präparaten  kann 
man  aieb  leieht  ton  der  Entatebang  der  OsteopUaten  aua  den  Mark- 
•elkm  übeiaeugeu^  letatere  nehmen  durcb  Vermehnuig  dea  Proto- 
Iklaama  an  Umfang  and  Terftndeni  dbbei  sugleiob  ibre  Ferm. 
Einige  Osteoplaaten  entbalten  Kerne ,  in  andern  alnd  aie  niebt  au 
aebeo  und  die  Oateoplaatan  atellen  nor  eiona  Anhltafiing  ten  Ptoto- 
plaama  dar*  An  einaelpen  Stellen  eratreekt  aieb  dorcb  die  erweiterte» 
liarkriltime  yoa  einem  Knoebenbalken  zum  anderen  ^ne  Sehiebt 
Oateoplaatan,  die  aua  mebrerea  Reiben  beatebt,  nnd  awiacban  dieaen 
finden  aiob  wiederom  niebt  aalten  byaline  Kogeln  von  runder  Form, 
dureb  wekbe  die  Oateoplaatan  eine  ateml^rmige  Oeatalt  angenommen 
biibe%  derart»  daaa  aie  aieb  untereinander  yermittelat  ibrer  Aualttuler 
yeceinigen;  später  lagern  aieb  in  dieaen  hyalinen  Kugeln  Saiae  ab, 
und  die  Umwaadlung .  der  Oateeplaaten  in  Knoobenk<{rparcfaen  iat 
damift  vaUandetk 
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An  den  Stellen  der  Markrtume  und  der  erweiterten  HlYBUk 
iclieii  Kanäle,  wo  der  Uebergang  der  Oiteoplasten  in  KiiooliMikörpep> 
eben  noch  nicht  bemerklMU'  ist,  oder  wo  die  Osteoplasten  ToUatln- 

fehlen,  trifflt  man  an  den  Knochenbalken  Ausbucbtangeii  von 
▼erschiedener  Form  und  Grösse,  welche  mit  Protoplasma  angelftUt 
sind;  in  diesem  Protoplasma  finden  sich  Kerne  in  verschiedener  An- 
zahl, doch  können  sre  auch  fehlen,  oder  in  ihm  sind  leere  Räume 
(Vacuolen).  Die  Ausbuchtungen  stellen  HowSHlP'scbe  Gruben,  resp. 
ViBCHOw'sche  Zellenterritoricn  dar ,  das  Protoplasma  aber,  weiches 
sie  ausfüllt,  ist  bekannt  unter  den)  Namen  Myeloplax  Robin's.  Die 
Myeloplaxe  sind  auch  in  grosser  Anzahl  mitten  in  dem  Gewebe  der 
Markräume  und  der  HAV£Rs'schen  Kanäle  anzutreffen.  Wie  sich 
dieselben  ausbilden,  Hess  sich  an  diesen  Resectionspräparaten,  so 
reichlich  sie  sich  auch  darin  selbst  bis  fast  an  die  Resectionsfläche 
hin  vorfanden,  nicht  sicher  feststellen,  dagegen  viel  evidenter  in 
Präparaten  von  transplantirtem  Knochenmark ,  wie  wir  später  sehen 
werden. 

Die  microscopiscbe  Betrachtung  des  ▼erioderteti  Perioitt  eeigte^ 
dMt  die  VefdiekiiDg  deeeelhen  doreh  die  Botwicklung  von  Kaerpel- 
gewebe  bedingt  ist  Seine  InteroeDolAnabstani  nAhert  sieb  den 
Ansseiien  nach  der  Ton  FMerknorpel,  doch  fanden  rieb  «neb  atelleiiP' 
weise  Balken  vor,  ganz  gleich  dem  homogenen  Knorpel  der  Epi* 
phjsen  an  waehsenden  Knochen.  Diese  Balken  hatten  die  Biebtnqg 
von  der  Peripherie  der  compacten  Snbstana  aar  Peripherie  des  ver- 
dickten Periosts,  wo  sie  allmfthlig  ▼ersobwanden,  indem  sie  mit  der 
fibriHiren  InteroeUnlarsnbstana  des  Bindegewebes  ▼ettehmolaen. 
Zwischen  'diesen  Balken  waren  reihenweise  die  Koorpelaelien  ange- 
ordnet Nicht  selten  fand  ich  in  dem  Knorpelgewebe  Geftsse»  dia 
wahrscheinlich  dem  normalen  Periost  angehörten  ^  sie  commenioirten 
mit  den  QefiUsen  der  Markräume.  Die  Knorpelsellen  nehmen,  je 
näher  man  der  Peripherie  des  verdickten  Periosts  kommt,  an  Zahl 
ab,  dagegen  erscheinen  an  ihrer  Stelle  in  grosser  Anaabi  Zellen  von 
runder  oder  ovaler  Form,  reich  an  Protoplasma  mit  zarter,  fibrillärer 
IntercellalarsubsUnz.  Wo  diese  Zellen  in  grossen  Qroppen  dicht 
aneinander  gehäuft  sind,  sieht  man  fiut  nichts  von  diMer  sarten 
fibrillären  Intercellularsubstans.  An  einzelnen  Stellen  senken  sie  sich  ' 
in  verschiedener  Tiefe  in  das  Knorpelgewebe,  und  finden  sich  nicht 
selten  sogar  zwischen  den  Muskelfasern,  woselbst  sie  allmäblig  ver- 
schwinden. Eben  solche  reichliches  Protoplasma  enthaltende  Zellen 
liegen  neben  der  Oberfläche  der  compacten  Knocbeusubstanz  in  ge- 
ringer Entfernung  von  dem  resecirten  Ende;  zwischen  diesen  Zellen 
ist  durchsichtige  Intorcellularsubstanz.  Hier  sowohl  als  auch  an  der 
äusseren  Fläche  eutstehen  Ausbuchtungen  in  der  compacten  Substanz, 
die  vollständig  den  obenerwähnten  gleichen,  die  mit  Myeloplaxen 
angefüllt  war.   Das  junge  Gewebe,  welches  sich  von  den  oben  be- 
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seichneten  Stellen  her  entwickelt,  bedeckt  das  resecirte  Epde  und 
verscbmiizt  mit  dem  Gewebe,  welches  aus  den  Markräumen  entstand; 
gaf  diese  Weise  wird  das  resecirte  Ende  vollständig  verdeckt. 

Später  verwandelt  sich  die  durchsichtige  Intercellularsubstanz  in 
fibriiiäres  Gewebe,  die  Zellen  aber  nehmen  eine  eckige  oder  spin- 
delförmige Gestalt  an  und  darauf  zeigt  sich  die  Bildung  der  Knocben- 
substanz  durch  unmittelbare  Veränderung  des  beschriebenen  Gewebes. 
Diese  Bildung  geht  so  vor  sich,  dass  sich  in  dem  fibrillären  Gewebe 
Salze  ablagern,  die  Zellen  in  Knochenkörpcrchen  übergehen,  und  zum 
grosseren  Theile  entlang  den  Gefassstämmen  sich  Markräame  ent- 
wickeln; nach  einer  firweicbung  des  dieselben  umgebenden  Gewebes, 
tesen  Zellen  oft  den  Inhalt  dieser  Räame  aoMnaeheD,  gehen  diete 
Zellen  «beiifiüls  in  OsteoplMteo  ttber,  welche  an  den  Rindern  des 
■•ügebildeten  Markraamee  in  Art  eines  Epitheliome  angeordnet  iindi 
Diese  VtrknOcberung  erstreckt  sieh  nicht  mof  das  ganae  Bindege- 
webe^ sondern  nur  auf  einen  Theil  desselben  oder  auf  die  H&lfte,  welche 
onmitlelbar  auf  dem  Resectionsende  liegt^  der  flbrige  Theil  des  Bind^ 
gewcbes  aber,  der  sich  mit  der  Cavitas  glenoidalis  Yerbindel)  sdero* 
sirt  In  diesen  FiUcn .  sah  ich  keine  Zotten  mehr,  wahrscheinlich 
▼erschmebea  sie  auch  snsammen  mit  dem  Gewebe,  welches  sich 
ans  den  Marlcriumen  und  Periost  entwickelt,  in  eine  Gesammtmasse^ 
da  sogar  die  Membrana  capsularis  selbst  mit  dem  neugebildeten 
Gewebe  sich  verbindet  Die  MarkrUnme  sah  ich  nie  mit  Knochen- 
sobstana  bedeckt. 

(8«UnM  folgt) 


£.  Leyden,  Ueber  die  Respiration  im  Fieber. 

Deatjicbes  Arcb.  f.  klis.  Med.  VII.  686—562. 
Bei  fiebernden  Kranken,  auch  wenn  die  Respirationsorgane  nicht 
erkrankt  sind,  ist  die  Respiration  meist  beschleunigt,  jedoch  nicht  in 
nachweisbar  geradem  Verhältuiss  zur  Höhe  der  Temperatur.  Als 
Grand  dieser  Vermehrung  der  Athemzüge  mag  die  durch  die  Wärme 
erhöhte  Erregbarkeit  der  Nerven,  des  Herzens  und  der  durch  die 
Wärme  an  und  für  sich  gesteigerte  Stoffwechsel  (NaüNYN)  anzusehen 
sein.  Die  Hauptfrage  für  die  Theorie  des  Fiebers  ist  jedoch  die,  ob 
mit  der  erhöhten  Frequenz  der  Athemzüge  auch  eine  vermehrte  Koh- 
lensttoreausfuhr  einhergeht;  da  der  gesteigerte  Stickstoffumsatz  unbe* 
stritten  ist,  würde  damit  eine  Consumption  also  auch  gesteigerte  War- 
meproduction  erwiesen  sein.  Zur  Eutscheidung  dieser  Frage  sind 
Thiere  nicht  gut  zu  verwerthen,  weil  es  nicht  gelingt  bei  ihnen  ein 
Fieber  von  hinlänglicher  Dauer  und  Höhe  and  der  erforderlichen 
Qnalitit  an  erseugen.  L.  ezperimentirte  daher  an  Menaehsn  and  he* 
disBte  sich  daan  folgender  Metbode.  Bin  Mondsttlck  ans  Kopierdraht 
mid  BjHMsohokpkMen  hergestellt  legte  neb  vm  lliad»  Kase  und  Kiui 
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laftdiobt  aD,  so  dass  die  Respiration  frei  durch  Mund  und  Nase  er> 
folgen  konnte;  dieses  Mundstück  war  durch  ein  gabiiges  Rohr  mittelst 
zweier  MüLLER'scher  Ventile  mit  einem  LosSENschcn  Apparat  zum 
Durdileiten  der  Exspirationsluft  in  Verbindung  gebracht ;  das  Gesanimt- 
▼olom  der  Exspirationsluft  wurde  durch  eine  Gasuhr  p;emes8en  und 
der  Kohlensäure^ehalt  in  der  Flasche  nach  Pettenkofer  bestimmt. 
Nattirlich  werden  Temperatur  und  Barometerstand  notirt.  Der  Wider- 
stand in  dorn  Apparat  war  so  gering,  dass  Kranko  dadurch  eine  lialbe 
Stunde  und  länger  ohne  erhebliche  Anstrengung  athmen  konnton; 
objectiv  war  meist  eine  meist  geringe  Verlangsamung  der  Uespiratioa 
in  Folge  der  Widerstände  wahrnelnubar. 

Bei  den  Experimenten  an  Kranken  (Recurrens,  Flecktyphus, 
Pneumonie)  wurde  besonders  auf  bequeme  Lagerung,  gleicbmässige 
Diät  und  Tageszeit  Rücksicht  genommen;  der  Kranke  athmete  ge- 
wöhnlich im  Zeitraum  von  Vs — 1^2  Stunden  2  Mal  je  15  Minuten 
durch  den  Apparat  und  aus  den  beiden  Werthen  wurde  dann  das 
Mittel  gezogen.  Beim  Vergleich  der  BesoUnte  im  fieberhaften  und 
fieberloeen  Stadhim  unter  eonat  gleichen  Bedingungcu  museten  dann, 
wenn  «och  nicht  «beclnte  Wertbci  eo  deofa  relative,  vergleichbare 
Zahlen  erhalten  werden. 

Bei  4  Beobachtnngsreihen  mit  29  Experimenten  stellte  sieh 
oottstant  in  demselben  Sinne  im  Fieberstadiam  eine  Vermehnmg  ^ 
Atbeasgrösie  von  mehr  als  1% :  1  und  eine  Abnahme  der  Kohlen- 
s&oreprocente  im  Verhftitniss  von  3 :  SV«  heraus;  es  ergiebt  dieses 
eine  Steigerung  der  Kohlensäureausfuhr  im  Fieber  von  naheau 
IV, :  1. 

Hieraus  geht  heryor,  dass  beim  fiebernden  Menschen  gegenüber 
dem  fieberlosen  sich  unter  gleichen  Bedingungen  befindenden,  na- 
mentlich was  Diät  und  Bewegung  anbetrifft,  eine  Steigerung  des 
Stoffwechsels  stattfindet  Da  jedoch  durch  reichliche  Nahrung  und 
besoodors  durch  Bewegung  die  Kohlensäureproduction  in  weit  höhe- 
rem Maasse  steigt,  oime  dass^  gieicbzcig  die  Temperatur  erhöht  wird, 
80  muss  man  annehmen,  dass  beim  Fiebernden  auch  die  Wärmeregu- 
lation wahrscheinlich  durch  die  Haut  altcrirt  ist.  Für  die  Annahme,  dass 
das  Leitungsvermögen  der  Haut  gestört  sei,  liegt  kein  Grund  vor; 
es  bleibt  demuacli  nur  übrig  die  verminderte  Wasserverdunstung  zu 
beschuldigen.  Zwar  ist  die  Wasscrausscheidung  durch  die  Haut 
nicht  ganz  autgehoben,  wie  man  sich  durch  Anbringung  einer  im- 
perspirableu  Decke  überzeugen  kann,  jedoch  ist  dieselbe  vermindert; 
und  bei  fieberhaften  Kranken  mit  reiehlichen  Schweissen,  z.  B.  Rheu- 
matismen ist  die  Temperaturerhöhung  nur  gering  (38,5 — 39,0)  wäh- 
rend die  Harnstoflproduction  bctraehtiieli  gesteigert  ist.  Versuche 
an  Hunden,  denen  durch  Injection  von  Kiter  in  die  Ven.  jugul.  Fie- 
ber erzeugt  wurde,  gaben  ähnlich  wie  bei  ÜENATOK  keine  constanten 
Resultate  in  demseiben  jSinne.  Schoitsen. 
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Eempbbdick,  Der  electrische  Kagekacher. 

D«atMh»  Klinik  1810.  No.  4L 
Zur  Aoiiiieliiiiig  einer  in  den  rechten  Fun  emgedrungenen,  aber 
nicht  anfirafindenden  Engel  bediente  sich  K.  des  von  Schmidt  ver- 
besterften  electrischen  EugeUoohers.  Dieser  Kagelsneber  besteht  ans 
einem  einfochen,  kleinen,  electrischen  Apparat,  dessen  Contact  mit 
einem  Hämmerchen  versehen  ist,  welches  an  einer  kleinen  Glocke 
föhrt  Zar  Ersengung  des  Stromes  dient  ein  besonders  daan  einge- 
richtetes, mit  schwefelsaurem  Quecksilberoxyd  und  Wasser  gespeistes 
Zink-Kohlen-EUement.  Zur  Sondirung  werden  verschiedene,  den  Ver^ 
h&Itnissen  d«r  Schusscanäle  entsprechende  Instrumente  angefertigt, 
welche  sich  durch  Lflnge,  Stfirke  und  Form  der  Spitaen  von  einander 
unterscheiden. 

Die  Sonde,  welche  Vf.  benutste,  besteht  aus  zwei  feinen,  leicht 
biegsamen  Metallstäben;  welche  unten  sohdenknop^rmig  zugehen. 
Jeder  dieser  St&be  ist  in  seiner  ganaen  Lftnge.  bis  an  die  Spitzen 
mit  Seide  ftbersponnen,  also  einer  von  dem  andern  isolirt,  und  dann 
beide  snsammen  noch  einmal  übersponnen  und  lackirt,  so  dass  das 
Ganze  einer  Bougie  gleicht,  aus  weicher  ein  metallener  Sondenknopf 
hervorsieht.  Die  Sonde  steht  durch  Leitungsschnüre  mit  dem  Appa- 
rat in  Verbindung.  Berührt  man  nun  mit  diesem  Knopfe,  welcher 
die  beiden  Pole  des  electrischen  Apparates  bildet,  irgend  einen  me- 
tallischen Körper,  also  die  in  den  Körper  eingedrungene  Kugel,  so 
wird  die  bisher  durch  die  zwischen  den  Stäben  bestehende  Isolirung 
unterbrochen  gewesene  electrische  Kette  geschlossen,  und  das  Uäm- 
merchen  schlägt  unaufhörlich  an  die  Glocke.  L.  BoaentbaL 


p.  Liebreich,  Eine  electrische  Sonde. 

Berl.  klin,  Wocbeuschr.  1870.  iio.  43. 

F.  W.  HoFFMAN»,  Beitrag  zur  Diagnostik  in  der  Kriegs- 

Chirurgie. 

Ebendaselbit. 

Die  Construction  der  L.'schen  electrischen  Sonde  ist  folgende: 
„Zwei  runde  fiolsplatten,  etwa  2"  im  Durchmesser  und  Vt''  dick, 
werden  durch  awei  Ton  einander  getrennte  MesBingcharniere  zum 
Anfeinanderklappen  eingerichtet;  in  der  einen  Platte  befindet  sich  ein 
Element,  bestehend  aus  Kupfer-Zink,  das,  als  Kugelschale  geformt, 
eingelassen  ist  und  durch  eine  Messingfeder  zusammengedrückt  wird; 
von  diesem  Elemente  geht  die  Verbindung  mittelst  in  das  Holz  ein- 
gelassenen Drahtes  in  die  Charniere  und  von  hier  in  die  andre  Holz- 
platte. Der  eine  Draht  ist  auf  Rollen,  die  ebenfalls  in  das  FIolz 
eingelassen  sind,  gewickelt,  geht  dann  an  eine  kleine  Klemmschraube, 
der  sweite  Draht  geht  direct  an  eine  andere  Klemmschraube,  die 
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776    Iduraea,  HovraAm»  «leetriMh»  Sonde  und  ▲»«•ndnif  denttbaa. 

Bollen  sind  bedeckt  von  einer  kleinen  PlattBi  Auf  der  eine  Magnet- 
fiadül  schwingt  Zum  Gebrauch  schiebt  man  zwisobeo  die  Kupfer» 
Zinoplatte  ein  Stück  angefeucdtetes  Löschpapier.  Der  ganze 
Apparat  wird  so  hingestellt,  dass  die  Magnetnadel  auf  die  0 
der  Scheibe  zeigt.  An  den  Klemmschrauben  befestigt  man  die 
Leitungsdrähte,  um  sie  mit  Nadeln  oder  einer  Sonde  zu  vorbin- 
deu.  Die  mit  Klemmschrauben  versehenen  Drähte  laufen  in  einen 
elastischen  Katheter  aus  und  cndif,'on  in  Metailplatten ,  zwischen 
denen  sich  ein  keilförmiges  .Stück  KIfenbein  befindtit ;  der  ganze  Knopf 
hat  ein  biriilörmiges  Aussehen.  Bei  der  Diagnose  durch  Stich  werden 
Nähnadeln  mit  dünnen  Draht  an  die  Leitungsdrahte  befestigt,  oder 
kleine  gestielte  Nadeln  mit  Klemmschrauben  in  Anwendung  gebracht." 

Berührt  die  Sonde  oder  die  Nadeln  Metall,  so  zeigt  das  Aus- 
schlagen der  Magnetnadel  den  zu  Stande  gekommenen  Schluss  des 
Stromes,  und  somit  die  Anwesenheit  von  Metall  an. 

Mit  dieser  Sonde  wurde  mehrfach  die  Anwesenheit  von  Kugeln 
im  Organismus  diagnostScirl,  und  es  findet  sioby  im  Anschlnss  an 
L/s  BesobreibuDg,  voa  H.  ein  interessuiter  Fall  mitgetheilt,  in  dem 
diese  Sonde  Aufsohloss  fiber  das  Vorhandensein  von  Hetall  in  der 
Wunde  gab.  Das  Oesoboss  war  durch  eine  an  der-  einen  Seite  des 
rechten  Unterschenkels  befindliche  tbalergrosse  Oeflfoung  eingedrungen 
and  hatte  die  Tibia  in  einer  Lftnge  von  13  Cm.  fractarirt.  Bei  der 
Untersuchong  in  dem  berliner  Barackeolasareth  fiel,  als  man  den 
Gipsverband,  in  den  die  Extremitftt  gelegt  worden,  abnahm,  an  der- 
selben eine  Prominens  an  der  Crista  tibiae  auf,  dann  auf  der  Tube, 
rositas  tibiae  dne  Geschwulst  von  ungefilhr  WallnusgrOsse  mit  sackigen 
Rindern,  die  die  Form  eines  Granatsplitters  darbot,  links  von  der 
Tuberositas  war  ebenfalls  eine  durch  einen  harten  Gegenstand  bedingte 
Geschwulst  au  finden. 

Es  wurden  zuerst  die  Nadeln  auf  die  Tuberositas  tibiae  einge- 
senkt, die  Nadel  gab  keinen  Ausschlag;  dann  senkte  man  sie  auf  die 
seitliche  Fortsetzung  der  Geschwulst  rechts  von  der  Tuberositas  ein, 
bei  deren  Berührung  die  Magnetnadel  au><8cblug,  ebenso  war  dies 
bei  Berührung  des  Tumors  links  von  der  Tuberositas  der  Fall.  Stach 
man  die  Nadeln  auf  die  Tuberositas  lun)  die  rechts-  oder  linksseitige 
Geschwulst  ein,  so  erfolgte  kein  Ausschlag.  Es  wurde  somit  die 
Diagnose  gestellt,  dass  die  auf  der  Tuberositas  tibiae  gelegene  Ge- 
schwulst von  Knochensubstanz  gebildet  sei,  und  rechts  und  links 
Kugelfragmente  lägen,  was  die  hierauf  gemachte  locisioo  vollständig 
bestätigte.  Sumde. 
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VbbhbuiIi,  Observation  d'anns  contra  natura  traitö  et  gn^ 

par  la  sutara  m^talUque. 

Union  bM,  1B70.  Ho.  99. 

Eine  jetst  49jährige  Fraa  war  vor  4  Jabraii  «n  emem  einge- 
klemmten Bruch  operirt  worden;  man  hatte  Jamale  den  Oarm  gan- 
gränös gefunden  und  eben  kfinstlichen  After  angelegt  Seitdem  en^ 
leerte  die  Kranke  durch  diesen  'die  geaammten  F&oes.  Zuweilen 
traten  durch  den  Anus  praeternaturalis  beträchtliche  Hervorbnchtnngen 
der  umgestülpten  Schleimhaut  des  Darmes  ein  —  stets  unter  heftigen 
und  andauernden  Schmeraen.  In  einem  solchen  Anfall  sah  sie  V.  am 
2.  Oetober  1869. 

£r  fand  ein  Stfick  des  unteren  Theiles  des  Darmes  durch  den 
widernatürlichen  After  her7orgestfiIpt|  die  Muoosa  nach  aussen;  die 
Schleimhaut  stark  eotsfindet;  das  vorliegende  Dartnstück  hatte  gar 
keine  Commuoication  mit  dem  oberen  Darm,  der  in  der  Bauchhöhle 
geblieben  und  nur  seine  Fäcalstoffe  durch  die  Oeffnung  entleerte. 

Der  Aligemeinsustand  der  Patientin  war  ungünstig;  V.  suchte 
erst  diesen  zu  bessern.  Kachdem  dies  geschehen,  beschloss  er  am 
22.  Oetober,  das  vorliegende  Darmstück  abzuschneiden,  da  dessen 
Invagination  nicht  beseitigt  werden  konnte.  V.  bediente  sich  des 
Ecraseur.  Die  neue  Oeflfnung  wurde  durch  einige  Nähte  am  Adus 
prätern.  befestigt  Darauf  wurden  die  beiden  Orificia,  die  4  Centim. 
von  einander  abstanden,  für  einige  Tage  mittelst  einer  Kautschuk- 
Sonde  in  Communication  gebracht,  um  das  untere  Endstück  nun 
wieder  an  die  Anwesenheit  von  FacalstofFen  zu  gewöhnen.  Im  Laufe 
des  November  wurden  verschie<lene  Caustica  auf  die  Schleimhaut- 
ränder gebracht,  um  eine  Narbencontraction  hervorzurufen  und  da- 
durch den  Abstand  zu  verkleinern.  Es  gelingt  dies.  Am  26.  Januar 
1870  erfolgte  zum  ersten  Mal  seit  4  Jahren  wieder  eine  Üefacation 
durch  den  natürlichen  After.  V.  machte  nun  die  Enterotomie  nach 
DoPüYTREN  und  am  13.  April  vereinigte  er  die  Ränder  der  beiden 
Darmstücke  mittelst  der  metallischen  Naht;  es  wurden  7  Nähte  an- 
gelegt,  io  der  Distans  von  8  Millim.  Die  Vereinigung  gelang;  eben- 
so die  Vereinigung  der  Hautränder.  Am  16.  April  wurden  die  Fiden 
entfernt:  die  Wunde  erschien  geschlossen  mit  Ausnahme  der  beiden 
Winkel,  aus  welchen  ftcaler  Schleim  aussickerte  und  Oase  heraus- 
•  kamen.  Die  Operationswunde  wurde  sehr  sorgtältig  rein  gehalten 
und  die  FistelSiFnungen  wurden  leicht  cauterisirt  Mit  dem  Fort- 
sehreiten des  Gesammtbefindens  besserten  sich  die  Fisteln.  Am 
9.  Juni|  an  welchem  Tage  die  Patientin  das  Hospital  durchaus  ver- 
lassen wollte,  war  die  Süssere  Oeffnung  geschlossen,  die  innere  be- 
trächtlich verengert  und  so  gut  grannllrend,  dass  sieh  mne  voitstin- 
dige  VernarbuDg  erhoffen  Hess.  Am  90*  Juni  sah  V.  die  Patientin 
noch  einmal:  es  bestand  noch  eine  kleine  Stereoralfistel,  welche  die 
Patieiitin  niolit  belistigte.  Piasw. 
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C.  E.  E.  HomcAKN,  Aus  dem  pathologisch  •aoatomiBchen 

Institut  in  Basel.  I.  Ein  Fall  von  Aneurysma  dissecans 
des  TruQcus  anouymus.  II.  Ein  Fall  hochgradiger  Stenose 

der  Aorta. 

Deutsches  Arcb.  f.  kÜD.  Jfed.  VII.  590-801. 
I.   Eine  32jährige  Arbeiterin  starb  an  einem  Blutsturs  aus 

Mund  und  Nase.  Ursache  war  ein  Aneurysma  dissecans  in  der  hin- 
teren Wand  des  Truncus  anonymus,  4 — 5  CtoQ.  lang',  2—3  Ctra.  hoch, 
durch  einen  nur  4  rara.  breiten  quergerichteten  Spalt  mit  dem  Ge- 
fösslumen  coramunicirend ;  von  der  vorderen  Wand  der  Trachea  2  Ctm. 
oberhalb  der  Bifurcation  hatte  der  Durchbruch  des  Aneurysma  statt- 
gefunden. Die  Wandung  der  Aorta  und  ihrer  übrigen  Aeste  ebenfalls 
verdickt  und  von  geringer  Elasticität.  Da  Gefässe,  Nerven  oder  Bron- 
chien durch  das  Aneurysma  nicht  comprimirt  worden  waren,  hatte  das 
Aneurysma  im  Leben  keine  prägnanten  Symptome  gegeben;  auch  die 
physikalische  Untersuchung  hatte  nichts  ergeben.  Mehrmals  wieder- 
holte massige  Hämoptoe  war  das  einzige  Symptom. 

IL  Bei  einem  32  jährigen  Maurer  fand  sich  in  Folge  eines  nur 
auf  die  Aortenklappen  beschränkten  endocarditischen  Prozesses  eine 
Stenose  des  Aortenostiams  von  höchstens  1  Ctm.  Durchmesser. 
SectloDsbefimd  and  Bl^bachtung  im  Leben  iieiaen  diu  Fehlea  einer 
gleiehaeitigen  Insofficiens  constatiren.  Der  Puls  war  aaMerordentUch 
klein,  oft  gar  nicht  Dtthlbar  gewesen,  dabei  aber  keine  erhebliohe  Ab- 
magerung.   H.  QidBdM. 

K.  LiNOORAF,  Ein  Bdtrag  anr  Kenntniss  der  pathogeneti- 
schen Bedentnng  des  Nettes, 

Dmlaeh  Arefa.  f.  kUn.  Med.  Sil— 014. 
An  einer  42 jährigen  Frau  war  wegen  eines  iiochgradigen  As» 
dtes  in  Folge  von  Mitralinsofficiens  im  Verlaufe  von  IVt  Jahren 
14  Mai  die  Psraoentoie  des  Banches  gemacht  worden.  Diese  wnrde 
stets  am  Kabel  vorgenommen^  da  derselbe  durch  seine  starke  Her^ 
▼ortreibung  mit  starker  Verdfinnong  der  Haut  die  Operation  sehr 
erleiohterte,  sn  welcher  Vf.  sich  eines  mittelstarken  Troicarts  be- 
diente. £ines  Tages,  als  die  Absapfong  wiederum  verlangt  wurde, 
▼olUtlhrte  sie  L.,  der  suftllig  keinen  Troicart  bei  sich  hatte,  derart, 
dass  er  mittelst  einer  Lanzette  eine  Oeffoung  in  den  Nabel  machte 
und  das  Wasser  durch  einen  elastischen  Catbeter  abfliessen  liess. 
Nach  Entfernung  der  Röhre  trat,  durch  Pressen  der  Kranken  veran- 
lasst, eine  Partie  des  Netzes,  ungefähr  von  Bohnengrösse,  durch  den 
Hautscblitz.  Vf.  reponirte  dasselbe  nicht,  weil  er  hoffte,  es  würde 
darcb  4nheilung  des  Netzstranges  an  die  Uaat  das  weite  Uervor- 
drfingen  derselben  bei  erneuter  Wasseransammlung  im  Unterleibe 
gemindert  und  damit  der  Kranken  eine  wesentliche  firteichtarnng 
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ver8cba£ft  werden,  da  sie  immer  Über  diesen  hervorstehenden  wasser* 
steifen  Nabel ,  dessen  Zurückhalten  durch  Binden  bei  vollem  Leibe 
nicht  ertragen  wurde,  bitter  geklagt  Latte.  Eine  Einklemmung,''  des 
Netzes  wurde  wegen  der  Weite  und  Schlaffheit  des  Nabelringes 
nicht  befürchtet  Es  wurde  daher  der  vorgefallene  Theil  mit  einem 
Oelläppcben  umwickelt,  welches  durch  einen  Heftpäasterstreifen  be- 
festigt wurde.  Darüber  wurde  ein  Charpieballen  zur  Ausfüllung  der 
Nabelgrube  gelegt  und  endlich  eine  Flanellbinde  um  den  Bauch  ge- 
flihrt.  Tags  darauf  war  der  Netzvorfall  vergrössert,  vom  Umfang 
einer  Wallnuss,  aber  gleichzeitig  am  Stiele  von  dem  Hautschlitze 
so  fest  urafasst,  dass  ein  weiteres  Vordringen  nicht  zu  befürchten  war. 
Er  blieb  auch  constant  von  dieser  Grösse  und  verschrumpfte,  nach- 
dem er  öfter  um  seine  Axe  gedreht  und  mit  Liquor  ferri  bestrichea 
woNten  war  in  S^IO  T^en.  Die  Kranke  hatte  dabei  keine  weüa* 
M  BeiriiWerden,  ab.  ein  ^kMA  von  Dnick  tud  Zag  in  dar  Ober» 
baaefagegend.  Naeh  drei  Wolken  ^  Tiel  eoluieilMr,  als  gewftlmlieh, 
annMita  dia  Faraaenteia  wiedarboh  werdan.  Sie  warde  diesmal  nar 
Mrliob  Diefat  am  lüabely  soadetn  uoterhAlb  dasaelben  In  der  Linea 
alba  gamaobt  Die  niebite  Panetion  war  erst  naob  8  Woebaa  er» 
iDtdarlieh.  Sie  war  sogleich  die  letete.  Denn  seh  Jener  Zeit  ^  und 
ae  iit  seitdem  ein  balbes  Jabr  Tarlaafen  bat  liob  im  Uitterieibe 
dar  Patientin  niebt  die  geringste  Menge  yon  Wasser  mebr  gebildet 
Zu  bemerken  ist,  dass  Medieamente  niebt  aor  Anwendnng  gakom- 
man  sind. 

Der  Nabel  ist  rameBg  nnd  eingesebnnrrt  Von  der  äusseren 
Bedeckung  desselben  ausgehend  nnd  nach  innen  so  verlaufend  fühlt 
man  einen  etwas  härtlichen  fitrang  vmi  der  Dicke  einer  gewöhnlichen 
Nabelschnur.  Beim  Hasten  spflrt  Patientin  das  Vorprallen  eines 
knorpelartigen  Stückes  gegen  den  Nabel  zu.  Die  seit  einigen  Jah- 
ren verschwunden  gewesene  Menstruation  bat  sich  in  siemlioh  reiob- 
Ucbem  Flusse' wieder  eingestellt 

Ist  dieser  Fall  schon  dadurch  bemerkenswerth,  dass  ein  Ascites 
in  Folge  von  Herzklappenfehler  nach  17  maliger  Paracentese  zum 
Verschwinden  gelangt  ist,  ohne  kritische  Ausscheidungen  durch  die 
natürlichen  Absonderungsorganc,  so  liefert  er  uns  andererseits  eine 
Aufklänmg  über  die  Quelle  der  angfsnnimelten  Bauchflüssigkeit. 
Es  unterliegt  in  vorliegendem  Falle  ^voh\  keinem  Zweifel,  dass  diese 
Quelle  das  Netz  gewesen,  und  dass  mit  dem  Verschrumpfen  dessel- 
ben auch  jene  versiegt  ist.  Es  lässt  sich  der  Vorgang  so  erklären, 
dass  durch  den  Vorfall  des  Netzes  eine  hyperämische  Reizung  des 
«urückgebli ebenen  Theiles  entstand,  woher  die  schneller  als  ge- 
wöhnlich erfolgte  Wiederansammlung  des  Wassers  in  der  Bauchhöhle 
bedingt  wurde ;  nachdem  aber  das  Gewebe  transsudationsunfähiger 
geworden  (Dauer  der  letzten  Ansammlung  des  Wassers  8  Wochen) 
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ginclich. 

Vf.  ist  der  Äosicbt,  dass  man  in  vielen  Fällen  von  Aicites  tnög^ 
Ucherweise  das  Verfahren  mit  Absicht  wird  auaführen  können,  das 
er  in  dem  eben  mitgetbeilten  Falle  gldichaam  unbewnsster  Weise  sor 
Anwendung  gel»acbt  bat.  L.  Bminthel 


Albebt  Thiebfeldeb,  Ein  Fall  von  SchweissdrüBen-Adenom, 

Arcb.  d.  Heilk.  XI.  401—413.    1  Taf. 

Vf.  will  unter  Adenomen  im  Gegensatz  zu  einfacher  Drüsen- 
Hypertrophie  nur  diejenigen  Geschwülste  begriffen  sehen ,  die  bei 
deutlich  drüsiger  Anordnung  ihrer  zelligen  Elemente  in  keinem  nach- 
weisbaren Zusammenhange  mit  normalen  Drüsen  ihrer  Art  stehen, 
also  ringsum  abgekapselt  und  im  strengen  Sinne  des  Worts  bete« 
rotop  find.  Vf.  legt  bei  dieeer  Definition  jener  GeeebwUltte  (aaaier 
der  Heterotopie)  Qewiebt  auf  die  velletBndige  Abkapselung,  weil  die 
Folgen  dereelben  wenigstem  wm  Tbeil  die  Neigung  dieeer  Ge> 
eebwflkte  nur  ojatiiohen  Entartang  imdy  wenn  der  Ort  gflnatig  ist. 
Ml  rasobem  ZerftU  and  an  VeraobwImBg  an  erklireo  lebeliMB. 
Demi  die  Abkapeelang  beeintriehtigt  die  Ezoretioii,  du  aogeeain- 
nelte  Seeret  erweitert  die  Drüienlamiiia,  bewirkt  AbieknOruiig  wid 
pyttenbüdnng.  Da  nun  aber  diese  Qesehwtllste  sebr  aellenreieh  smd, 
aber  niebt  in  gleiebem  Qrade  geftssreieby  so  wird  bei  einem  von  der 
Lokalitftt  (Näbe  der  Oberfliobe)  begünstigten  Durobbniob  der  Zerfidl 
des  ungenügend  ernährten  Gewebes  leicht  eribigen. 

Der  Fall,  welchen  VI.  beobachtet  hat,  eatipriebt  den  Anlorde- 
rangen  der  von  ihm  gegebenen  Definition. 

Eine  öOjäbrige  Schuhmacberfran  aeigt  bei  der  Aufnahme  ins 
Hospital  an  der  rechten  Stirnhälfte  eine  gänseeigrosae  Geschwulst, 
die  sich  aur  HiÜfte  über  die  behaarte  Kopfhaut  erstreckt;  sie  ist 
gleichmässig  und  aiemlicb  weich,  in  ihrer  Peripherie  fühlt  man  deut- 
lich einen  knöchernen  Rand,  der  als  osteophytische  Wucherung  ge- 
deutet wird ;  sie  ist  nicht  verschiebbar,  dagegen  lässt  sieb  die  Haut 
auf  ihr  abheben. 

Nach  Angabe  der  Patientin  ist  die  Geschwulst  zuerst  vor  vier 
Jahren  als  kleine  bohnengrosse  Erhebung  bemerkt  worden  j  sie  ver- 
grösserte  sich  nur  langsam  und  war  völlig  scbmerslos. 

Diagnose:  Atherom. 

Bei  der  Operation  zeigt  sich,  dass  das  Stirnbein  bis  auf  eine 
pergamentdünne  Lamelle  usurirt  und  die  Neubildung  in  die  Mark- 
räume der  Diploe  eingedrungen  ist.  Sie  wird  möglichst  gut  vom 
Knochen  gelöst;  sehr  zahlreiche,  kleine,  blutende  Gefässe:  Gharpie- 
bäuscbe  mit  Ferr.  sesquicblorat. 

In  den  nächsten  Tagen  leidliches  Befinden,  sehr  geringe  Eite- 
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ruDg.  Vom  14.  Tage  an:  bedeuteade  Kopfschmerzen,  Uebelkeiti 
Schlaflosigkeit.  Am  17.  Tage  zeigen  sich  in  dem  dünnen  Knochen* 
reste  Löcher,  durch  welche  man  die  Pulsation  der  Oefksse  der  Dura 
mater  erkennt  Am  20.  Tage  Verlust  des  Bewusstseins,  Temperatur 
sinkt  auf  37,3.  Am  23.  Tage  stossen  sich  mehrere  Stücke  der  dün> 
nen  Knochenplatte  los,  in  dem  Defect  eine  pulsirende  Geschwulst, 
die  rasch  die  Grösse  eines  halben  Hühnereies  erreicht.  Vom  24.  Tage 
an  starke  Schüttelfröste;  Coma  abwecbsebd  mit  starker  Exaltation. 
Am  32.  Tage  Tod. 

Autopsie:  Dura  mater  rings  um  die  erkrankte  Stelle  dem  Kno* 
dlM  fMt  angelöthet;  nach  innen  fehlt  das  Schädeldach  in  einem 
DunhnMMr  von  3  Ctm.  Breite  ond  6  Ctm.  Lftnge,  nach  aussen  au 
■•igt  aicli  ein  weitergehender,  flach  trichterförmiger  Knochendefect 
Die  hecyergedriagte  OehimiiMMe  iet  waibiu^greii»  der  flhrige  Theil 
dee  roehlen  ▼ordeiea  Himleppene  ia  ZuetMie  der  Erweichung. 

Ib  eiaeni  Umkreiee  Toa  8  Otn.  um  die  Netthildimg  herttm  atad 
die  Markriame  der  DiploS  imd  besondere  in  der  Nibe  der  GefltaM 
BÜ  heilgUneenden  memlieh  groase  ninde  Kerne  enthaltendem  Zellen 
prall  aaigeflUlt»  die  in  ihrer  AnerdanaK  iniofem  einen  dentÜch  drfl* 
eilten  Character  aeigen,  alt  sie  grossere  oder  kleinere  Hohlrtame  ' 
awischsn  sieh  lassen;  leiatere  sind  entweder  mit  einer  geronnenen 
hjalinen  MaMe  aasgeflült  oder  es  liegen  gtKssere,  oft  coofloirende 
Fetttropfen  in  ihnen.  Es  gelang  nicht,  Drfleenschläuche  anf  längere 
Strecken  hb  aa  yeifolgen,  vielleicht  wegen  der  chemisch  stark  an* 
greifenden  Reagentien,  welche  angewendet  werden  massten,  wn  den 
Knochen  für  die  microscopische  Untersuchung  suginglich  su  aiachen. 
Hingegen  £snd  Vf.  in  denjenigen  Theilen  des  Tumors,  die  bei  der 
Operation  entfonit  weiden  waren,  deutliche  Drüsenschläuche,  die  an 
Scbweiasdrfisen  erinnerten.  Ihr  Durchmesser  betrug  0,035—0,06  mm., 
der  der  normalen  Schweissdrittenscbläuche  desselben  Individuums 
0,032—0,045;  die  Schläuche  zeigten  das  von  Vbbnbuil  u.  A.  hervor- 
gehobene scharfe  Abbiegen  und  das  Sprossentreiben.  Die  Drüsen- 
aellen  durch  den  ganzen  Tumor  ziemlich  regelmässig  polygonal  mit 
einem  Durchmesser  von  0,009—0,015  mm.  Die  jüngeren  Theile  der 
Geschwulst  (die  in  der  Diplod  befindlichen)  waren  geäiasreicb,  die 
älteren  dagegen  (die  der  Haut  näher  gelegenen)  fast  ganz  gefässleer; 
diese  Theile  waren  auch  arm  an  Bindegewebe,  so  dass  die  unmittel- 
bar unter  dem  Periost  gelegenen  Partieen  fast  ausschliesslich  drüaige 
Elemente  enthielten. 

Neben  diesen  drüsigen  Elementen  fanden  sich  nicht  selten  die 
Ueberreate  kleiner  Hämorrbagiecu  in  Gestalt  von  amorphen  Hämar 
toidinkörnchen  sowohl  zwischen  den  einzelnen  Cysten  als  auch  im 
Lumen  derselben.  Diese  Cysten,  aus  welchen  der  ganse  obere,  her» 
vorragende  Theil  der  Neubildung  bestand,  hatten  einen  DBrehmowar 
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MD  drüsiges  Ansehen. 

Das  Periost  sowie  die  Oberbaut  über  der  Geschwulst  War  bis 
auf  die  Hälfte  der  normalen  Dicke  geschwunden  (mechanische  Druck- 
wirkung von  unten).  Die  Kopthaut  enthielt  Haare,  Talg-  und 
Schweissdrüsen  in  normaler  Anordnung,  aber  von  atrophischer  ße- 
schaiTenheit.  Ein  Zusammenbang  ihrer  Dräsen  mit  der  Kaubiidung 
WAr  nirgends  nachzuweisen. 

V{.  bemerkt,  die  Anamnese  biete  keine  Anhaltspunkte  für  künf- 
tige Feststellung  einer  Differentialdiagnose  zwischen  derartigen  aus 
dem  Knochen  wuchernden  Neubildungen  und  den  Balggescbwülsten. 
In  der  ersten  Zeit  hätte  sich  wohl  constaliren  lassen,  dass  die  bohnen- 
grosse  Geschwulst,  weil  völlig  unverschiebhar,  nicht  anders  als  auch 
dem  Knochen  entsprungen  sein  könne.  Es  wäre  vielleicht  in  joner 
Zeit  noch  eine  totale  Exstirpation  möglich  gewesen;  es  folge  am 
dieieio  Fall  wiederum  der  oft  betonte  Rath,  seibet  kleine  GeecbwUlete, 
■omal  de»  KopfeSi  behiifc  IrOliBeitiger  totster  EntiiiiiuDg  und  düdueeh 
ormöglichter  Erbaltiuig  des  Lebens,  mdglichat  geosn  n  «oteMefasm 

-  .  Yfseeik  . 

J.  huxEf  On  the  action  of  the  inorganic  sabßta^cea  wheo 
introduoed  directlj  lolo  «he  blood» 

-  Joe»,  ef  AaaL  and  VhyäalL  fl««oad.  serias  Mo» 

Bei  semen  Untennobungeii  fsod  Vf.-  «iae  merkwArdlge  Üeber» 
einstliDiiiang  in  der  Wirkang  isomorpher  Salse  atf  den  Oi^ganisHma^ 
weoD  Mob  die  einselnen  Glieder  der  Gruppen  gam  versobiedeM 
ebemischen  Glassen  mgebdrten.  Constatirt  mirde  dieses  ffer  die  Salto 
der  MagoesM,  des  Osldaais,  Zinks,  EiieBS,  Kaplbrsi  Maogaos, 
Mtekolsy  Oobalts  and  Oadmhnas. 

Bei  den  Experimenten  wurden  die  einaelnen  Subetansen  in 
wässeriger  LOsang  ia  die  Vena  jugnlaris  oder  die  Carotis  eingesprital; 
in  die  Art.  femoralis  war  ein  Manometer  eingelegt,  um  die  unter  den 
Einflnss  der  tozischea  filubstans  eintreteikden  Blatdrucksobwaiikangea 
aa  meesen. 

Der  erste  Effect  der  Injection  war  stes  ein  beträchtliches  SinkeA 
des  Blutdrookes  mit  gleichzeitiger  Beschleunigung  der  Herzaction. 
Bei  grösseren  Dosen  folgte  entweder  auf  dieses  Stadium  oder  trat 
sofort  eine  Verlangsamung  der  Athem-  und  Herzbewegungen  mit 

schliesslieheni  Herzstillstand  ein.  Schnicrzcruptliidungen  oder  irgend 
eine  andere  Aff«  ction  der  Sensibilität  konnte  nie  constntirt  werden. 
Bei  Anwendung  von  Zink,  Mangan,  Cobalt,  Nickel  und  Kupfer  trat 
ausserdem  nocl»  Erbrechen  auf.  Das  der  Leiche  entnommene  Blut 
batte  meist  seine  1^'äbigkeit  zn  coaguÜreo  tbeilweise  eingebüsst. 

•   '  ScfaultMA. 
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Ä.  ObOMHAOBN,  Zur  Iritbewegung.    PMmm  Arah.  III.  p.  440--448. 

IM  WMMkolnof  d«r  too  P.  Auv  und  Dommi  aagtctolllMi  Tai*Mh«  fiod»t 
O.  4«i  SeNoattradiiei  ■«Mta  d«r  Wlrfcang  des  6jmpalUtm  tmt  die  Papilla  vai 

«nf  die  OeßUse  des  Ohrs  nur  fiehr  geringe,  indem  die  erstere  Wirknag  im  Mittel 
0,78  Sekunden,  die  letztere  0,842  Seicunden  nach  der  Reizung'  begann,  wRhrend  obige 
Forscher  eine  lierolich  bedeutende  Differens  gefunden  hatten.  O.  bestreitet  daher 
Mm  daraaa  gviaaahto  Poigemag,  data  dl«  PopiUavanrdtmraag  aftakt  rem  aiaar  Wtaw 
koaf  «of  M  CMtoM  «blUagig  MUn  kdaaa,  nad  banvM  Mh«  BtMllaia  ala  StMoa 
Ar  dia  Ton  ikn  bakaaptato  Niektndttaas  «iaai  Dilatalor  papilla«.  Leber. 


FOKT,  La  greffe  ^pidermique.  Oaa.  das  Hdpit  18T0.  Nr.  87. 

Im  Dexember  1869  hatte  Rrtbrdin  ein  ucnes  Verfahren  vorpeschlnpon,  tim  die 
Ueberhäutung  grosser  Geschwürs-  oder  Wniidfliicheu  zu  beschleiinia^cn,  man  sollte 
TOD  der  Innenfläche  des  Schenkels  des  Patienten  mit  einer  Laucette  ein  Stückchen 
Bpldanafa  abbabte  (alira  2  —  8  Ilm.  gross)  aadnllas  aiit  abiaia  DiaebTtoa  -YsTbaada 
auf  der  Oesdnrflfiflteba  baftstfgaa;  es  gdlaga  ie  daa  oiaistsii  Pinaa,  dlas  BtSdk 
Epidermis  anxubeilen.  Dies  Verfahren  ist  von  mehreren  Chirurgen  yersacht  und 
Tariirt  worden,  namentlich  haben  sie  das  StQck  Epidermis  nicht  von  dem  Patienten 
sondern  von  einem  Uesonden  genommen;  Pollook  bat  mit  einer  Sobeere  ein  Stäcl^ 
cbaa  Miaar  s%aaaa  Baut  (alcbt  bloss  Bpidsraiis)  berausgescbaitlsB  wd  aiagaksilL 

P.  TwMmllkbt  sialga  Plllsk  ki  daaan  dsa  Vaiiibrsa  Bavaaan's  arfalgrtiak 
angewendet  worden ;  in  2  Fallen  baadaUa  es  sieh  am  liaaKdi  gross«  Brand  wundaa, 
ia  aadsraa  am  Taiiofisa  Qesebwfira.  Fiaeas. 


Hirschberg  &  Hoppe,  Ueber  einige  seltenere  Angeogeeehwlllste. 

Arch.  f.  Ophth.  XVI.  I.  p.  297-310. 

Die  Mittheilung  betrifft  erstens  einen  Fall  von  Glioma  retinae,  wo  die  Ge- 
sehwulst, wie  in  dem  Fall  von  Iwanoff,  ohne  Netahaotablösoog  hervorsamfen,  steh 
aaek  iaaan  gegen  den  QlaskGrperraum  eatwidcalt  balle.  8ie  ging  to»  der  Paia 
Vieris  aad  daa  aamitlslber  daraa  grsasaadea  Zaaea  dar  Nalsbaat  aas*  Aasserdem 
war  der  Fall  noeb  bemerkenswerth  doreh  das  coageaHale  und  doppelseitige  Auftreten 
der  Geschwulst  aad  darcb  dea  seilweiliigeB  Uebetfaiig  ia  Phthisis  balbt  dareb  Hora- 
baatperforation. 

Der  sweite  Fall  ist  ein  Aderbautsarcom  bei  einem  12^brigea  Kkide,  aas  nieht- 
irfgmaatiflea  Uekiaa  BaadaelleB  beslsbead»  das  eiaea  seeaadirea  Kaoten  ia  dar 

Überall  ToUkoaunen  aaBegaadea  Hetsbaat  berrorgebracht  hatte.  Während  Infection 
der  Aderhant  durch  Netsbautgliome  zu  den  häufigsten  Befunden  gehört,  ist  umgekehrt 
secundlire  Geschwulstbildung  iu  der  Netsbaot  bei  Aderbanttomoren,  wenn  überhaapt 
coustatirt,  doch  äusserst  selten*  Leber. 

M.  Sobubr,  Ueber  die  locale  Anwendung  der  Carbolsäure  bei 
Diplltlieritie.  AenttL  Int-Bl.  1870.  No*  86. 

Wbtmo  wie  Bava  (CbL  1870.  68L)  bat  8.  van  der  CarbolsSaia  bei  der 
Dipktteiitis  die  günstigsten  Erfolge  beobachtet.  Seine  Metbode  ist  Ton  der  Rara« 
sehen  etwas  verschieden.  Er  reinigt  den  Rachen  mit  einem  nm  den  Finger  ga< 
wickelten  Leinwandstnck  und  mit  einem  eben  solchen  in  eine  concentrirte  (1  : 16) 
CarbolsäorelÖsnng  getauohten  bestreicht  er  die  afficirten  Stellen  1  bis  2  Mal  des 
DifM^  Aaintdam  ttiti  er  mit  eiaer  aekwiekeveii  LOeong  (1 : 100)  öfter  gurgela. 

,  U  liiwUil 
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BiimuB.  FMniontOu».  Yauhta.  BAOiun. 


C.  BÄUMLER,  Sonie  remarks  on  thu  trcatincnt  of  casea  with  exces- 
sively  bigh^  temperature  hy  tho  cxteriial  applicatiüu  of  cold.  Laacet 
1870.  II.  So.  6. 

AakaSpinid  an  dm  toii  Wiijoi  Fos  rarüffniflielilM  Fall       dwi  gflutigan 

Erfolg  der  Kaltwaaserbebandlung  bei  acotaiD  Bhenmatismus  mit  sebr  bober  Tempe- 
ratur, (Cbl.  1870.  666.)  bespricht  B.  den  Nutzen  dieser  Methode  bei  Sonneusticfa, 
indem  er  berTOrbebt,  wie  letalere  eicb  ia  dieser  Kraokbeit  beeoDdera  bewährea 
■tfliM,  di  rift  aiaifl  Xraak«  WtrcAw  ((«ran  NarrtBajiteai  siehl  dank  Torauagegaa* 
f«M  Laidta  «iMkÖpft  acL  NebanM  eiig>fittlilt  er,  gwtfltst  mI  die  Uattnn^oBfM 
TM  Bat  nad  Bmaa  fia  Aawandang  groiaar  Daaan  Gbiaia  and  Alcobol. 

ff,  BmtHithal 

J.  PiPPiNQSKÖLD,  Zwei  Fälle  von  Hyperemesis  gravidarum,  bühaadelt 
mit  Nährkly stieren.    Berl.  kÜa.  WocLeuscbr.  1»70.  No.  38. 

Yt  anpfliUt  b«i  doreh  andera  Ifittel  ideht  an  flUlandam  Erbnabaa  Sebwangarar 
df«i  bii  Tiar  Mal  ttgUab  an  appUdraada  Cljstiera  ana  Baaillon  (feingehaaktea  feCI» 
and  knoabanfraita  Biodfleiscb  mit  gleichviel  Wasser  atne  kurze  Zeit  gelcoeht,  dnrck- 
geseiht  ond  ansgepresfct)  mit  etwas  Speiacöl  und  einem  Esolöffel  Bordeauxwein.  Za 
jedem  Cljrama  nehme  man  eiu  halbes  Pfuud  dieser  Mischung.  Jaqnet. 


ValENTA,  Ueber  Catbeterisatio  uteri,   wiener  med.  Fresse  1870.  No.  87. 
88.  ond  39. 

Bin  naadriatofart  mit  Waeht  Tantopftar,  aaglhidiar  elaithebar  CaÜketer  wbd 
Bit  Bdionnng  der  Fracbtbla«e  so  weit  in  die  Oebitnoatter  dngeaehoben,  dan  er 
kann  einen  Zoll  aus  der  Schamspaltc  hervorragt.  Unter  den  Methoden  zur  Einleitung 
dar  kfinstlicben  Frühgeburt  «teht  dif»  Verfahren  n«ch  des  Verfasser:«  Ansicht  iinüfier- 
Irafieo  da.  Voraüglicbe  Dienste  leiste  es  aber  auch  xur  Beseitigoog  vorhaudeuer 
Wakantekwteha  rnid  awar  tun  lo  lieberer,  je  weiter  bei  atebender  Blase  der  Mutter- 
nond  geMhat  bt  Im  Allgemeiaan  aai  ia  6  Standen  die  Webantbltigkeit  geregelt. 

Jaqost. 


BaüMANN,  Botulismus,  Wur.-^tvei  <;iftun^^.    Würtenih.  Corr«{).-Bl.  1870.  Ko.  22. 

Eine  Mutter  mit  ihrer  achtjäiirigeu  Tochter  asseu  judu  eine  halbe,  die  Magd 
und  eine  Tagelöboeria  jede  eine  ganze  Wurst  ania  Abeudbrod.  Alle  vier  Personen 
erkrankten  etwa  6  bia  6  Standen  naebber  unter  dvnaelben  Braeheinungen,  nnr  dan 
dieselben  bei  den  letcerwäbnten  beiden  Pemonen  viel  atirker  auftraten.  Die  Symp- 
tome  waren:  Leibweh,  Magendrücken,  Ucbtlkeit  und  Erbrechen,  beschwerliches 
Schlingen,  Trockenheit  des  Mundes  und  Diarrhoe;  Rothe  der  Zunge  und  dos  Rticheua, 
Heiserkeit,  Schwere  des  Kopfes,  Schwindel,  Formikationsgefühl  und  grosse  Schwache- 
I>ar  Aral  Imd  aneserdem,  dan  eteb  die  Lideir  mfide  über  die  Angen  aenkten,  die 
PapÜIaD  labr  erwrftart  nad  wenig  beweglich,  die  Sehkraft  vermindert ,  Puls  und 
Haraschlag  aoffallend  langsam  waren.  Alle  Erscheinungen  gingen  in  kurzer  Zeit  • 
vorüber  und  es  trat  bald  Genesung  ein.  —  Erwähnenswcrth  ist  iu  dionem  Falle, 
dass  die  Würst«  gana  frisch  waren  ond  den  betreffenden  Personen  weder  im  Geruch 
aoeh  CPaaebmaek  aocb  toaet  wie  anffieiaB,  and  dan  aie  aneammen  mit  vialan  andareo 
aagelBiligt  warea,  dnan  Oanon  keine  Knnkheitserscbeinnngen  anr  Falga  katta. 
BfaM  anderweitige  Urtaeha  der  jadaafelia  Torbandenen  VeififtaBf  lian  aiak  aber 
aoab  aiebt  naabwaiMB.  W.  landen 


HaeandaBgaa  fVr  4»»  Oeatimttilatt  welle  aun  aa  Heim  Dr.  L.  Sosaalhal,  Barila.  Friedrichs» 
rtr.  ma.  ader  (aatar  Belachlau)  aa  die  Varlagahandlnaa,  Berlin.  Uoter  den  Uaden  68,  adreaalrea. 

▼ariag  vsa  Aagaat  Hl  r  sahwal«  In  BerUa.  —  Draek  vea  H.  8.  Berasana  In  Berila. 
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J.  Rosenthal. 


1870.  IB.  WoYember.  No.  50. 


Inh»l$t  NASsiLOFr,  YeräuderuugoD  an  Qeleukfläcbeo  o«cb  partialler  Reae«lion 
(Ofiff.-llittli.  SebloM.)  — 

K  T  \ K R ,  AmmoniakentwickluDg  im  Blute.  —  Dklitscb,  Physiologie  nnd  Pa- 
thologie des  Kniegeleoka.  —  Ziblkwicz,  Amputation  des  Penis.  —  Scott,  Leber- 
abscess.  —  Altrads,  LAbmung  des  Trigoniims.  —  Filbrms,  electrotberapeatisehe 
und  physiologische  Reismetbode.  —  Pollab,  Aafreadnag  der  Kljetiare  im  8lng^ 

lingsalter.  — 

Cambbsb,  Versuche  über  den  GescbiDMluiDD«  ^  DtfBBVBiL,  operative  Be- 
baodlaog  der  Yaricoceie.  —  Kabo,  Masern.  —  Dorn«,  perinepbritiseber  Ab- 
scess.  —  Nathan,  Pylorassteuose  in  Folge  eines  Pancreastamor.  —  Foubnibb, 
lange  Latens  der  Syphilis.  —  Lamb,  Kxtraaterinscbwaogersobaft.  —  SaMPWBblk, 
•cbJidliche  Folgen  von  sullUlig  auf  die  Haut  gebraebter  CarboisKare*  — 


Ueber  pathologische  Veränderungen  an  Gelenkflächen  nach  partieller 

Resection  dertelben. 

«•flAttfiic  JKil^fiiiiiii 

von 

Dr.  IVanBiloff. 

(Schluss  zu  S.  773.) 

Das  sclerosirte  Gewebe  besitzt  im  Falle  der  Bildung  eines  wenn 
auch  sehr  be.schränktcn  Gelenkes  eine  piattei  nie  aber  durch  Koor- 
pelgewebe  gebildete  Überfläche. 

Weiter  zur  Peripherie  des  verdickten  Periosts  hin  folgt  nach 
dem  Gewebe,  das  soviel  Zellen  mit  reichlichem  Protoplasma  enthält, 
ein  Bindegewebe  mit  fibrillärer  Intercellularsubstanz  und  mit  Zellen, 
die  sich  von  den  anderen  durch  den  geringen  Gehalt  an  Protoplasma 
scharf  unterscheiden. 

Drei  Wochen  nach  der  Operation  findet  man  schon  einen  be- 
deutenden Tbeil  des  Knorpels  in  Knochen  verwandelt.  Der  Proceas 
der  Verknöcherung  beginnt  von  der  compacten  Knocbenaubatanz. 

Vill.  Jahrgang.  60 
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In  dem  Grundgewebe  des  Knorpels  werden  Salze  abgelagert,  die 
KnorpelzetleD  aber  gehen  in  die  Knocbenkörperchen  über.  Gleich- 
zeitig mit  dem  VerknöchertingsproceBse  des  Knorpels  entwickeln  sich 
in  ihm  Mark  räume,  welcHe  immer  von  den  IlAVBBS'eohen  Kanälen  , 
der  compacten  Substanz  des  Knochens  aus  beginnen,  und  eigentlich 
nur  umgewandelte  Kanäle  dieser  Art  sind.  Die  im  Knorpel  neuge- 
bildeten  Markräume  verlaufen  theils  entlang  den  Gefässen,  die  dem 
normalen  Periost  zukommen,  wie  wir  das  an  dem  Gewebe,  welches 
das  Rescctionscndc  bedeckte,  bei  Hern  Ucbeif^angc  dieser  Gewebe 
in  den  Knochen  sahen,  tiieils  nehmen  sie  ihre  Richtung  an  neuen  Stellen 
des  Knorpels.  In  beiden  Fällen  ^oht  die  Bildung  der  Markräume 
auf  dieselbe  Weise  vor  sich.  Dieser  Vorgang  besteht  in  Erweichung  der 
Grundsubstanz  des  Knorpels,  mitunter  mit  vorausgehender  Theilung  der 
KnorpelÄcIlen,  die  in  diesem  Falle  reichHch  mit  Protoplasma  verschen 
sind ;  diese  Zellen  unterscheiden  sich  sowohl  ihrer  äusseren  Form  als 
auch  ihrer  späteren  Anordnung  nach  durchaus  nicht  von  den  Osteo- 
plasten,  und  gehen  ebenfalls  in  Knocbenkörperchen  über;  in  Folge 
dessen  die  Wände  der  Markräume  sich  glätten.  lo  den  neugebilde- 
ten Markräumen  entwiekeki  sich  gleichseitig  mit  der  genannten  Um- 
bildung des  Knorpels  aooh  Gefitose^  die  von  einer  nicht  kleinen 
Menge  Myeloplazen  umgeben  sind.  Diese  Mycloplaxen  liegen  ent^  ^ 
weder  in  der  Mitte  eines  Markrajimesi  oder  mebr  an  der  Peripherie 
desselben.  Mit  dem  Ansbreiten  des  Verkndcherangsprocesses  nur 
Peripherie  des  verdickten  Periosts  hin,  gehen  aach  die  Zellen,  die 
reichlich  Protoplasma  enthalten,  in  Knocbenkörperchen  Aber.  Dabei 
ist  jedoch  sa  bemerken,  dass  man  nicht  selten  unter  den  Zellen  leta> 
terer  Art  auch  sternförmige  Zellen  mit  dazwischen  liegenden  hyalinen 
Kugeln  findet',  deren  ich  oben  schon  erwähnte;  in  diesen  Kugeln 
werden  die  Salze  abgelagert.  Ich  muss  hierbei  erwähnen,  dass  man 
den  directen  Uebergang  des  Knorpels  in  Knochen  auch  unter  nor- 
malen Verhältnissen  beobachten  kann ;  so  konnte  ich  diesen  Vorgang 
bei  Kindern  an  der  Pars  petrosa  unzweifelhaft  constatiren. 

Wir  sagten  oben,  dass  das  resecirte  Endo  mit  der  Cavitas  gle- 
noidalis  vermittelst  jungen  Bindegewebes  verwächst.  Diese  Ver- 
wachsung kann  man  bei  jungen  Hunden  schon  in  der  dritten  Woche 
nach  der  Operation  sehen.  Das  junge  Gewebe  ist  an  einzelnen 
Stellen  fest  mit  der  Substanz  des  Knorpels  verwachsen,  an  anderen 
dagegen  liegt  sie  dem  Knorpel  nur  auf,  indem  sie  Bänder  bildet, 
unter  weiche  man  die  Sonde  führen  kann;  ahnliches  bat  man  nicht  « 
selten  Gelegenheit  bei  der  Arthritis  fungosa  zu  sehen.  Diese  Bänder 
setzen  sich  fort  bis  zum  Uande  des  Knorpels,  wo  sie  theilweise  mit 
den  Zotten  des  Gelenkes  vorschmelzen  und  dadurch  noch  mehr  an 
die  fungösc  Eulzündung  der  Gelenke  erinnern.  Das  Gewebe  selbst 
ist  vollständig  identisch  mit  dem,  welches  sich  au  dem  rcsecirten 
Endo  entwickelt.  Dort,  wo  das  Gewebe  mit  dem  Knorpel  verschmilzt, 
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bemerken  wir  in  dem  letzteren  bei  jungen  Hunden  eine  Uinwan*llung 
der  (jrrundsubsUoz  in  durchsichtige  Intercellularsubstanz ,  die  Knor- 
pelzellen gehen  in  Bindegewebszellen  über,  indem  sie  daboi  mehr 
oder  weniger  ihre  Form  ändern.  Dieser  Umwandlung  des  Knorpels 
gebt  bei  jungen  Hunden  selten  eine  Theilung  der  Knorpelzellen  vor- 
aus, dagegen  geschiebt  dieses  in  grosser  Ausdehnung  bei  alten  In- 
dividuen. 

Der  Uebergang  des  Knorpels  in  Bindegewebe  breitet  sich  un- 
gemein glcichioriiiig  von  dor  Oberfläche  in  die  Tiefe  aus,  wodurch 
eine  scharte  DemarcAtiuiislmic  hervortritt.  Bei  alten  Hunden  ist  die 
Gleichmässigkeit  nicht  so  auffällig,  wie  bei  jungen;  bei  ersteren  geht 
die  Umwandlung  des  Knorpels  nicht  so  regelmässig  vor  sich  wie  bei 
letzteren,  bei  welchen  die  Veränderung  sich  mehr  oder  weniger  zick- 
zackförmig  ausbreitet,  dagegen  aber  kann  man  die  UmwaDdlung  des 
KnorpeU  deutlicher  ▼erfolgen. 

Oleichseitig  mit  den  Verinderungen  dee  Enoipeli  an  der  Ober- 
fläche gehen  solche  vor  sich  an  den  der  Oberfläche  entgegengesetsten 
Stellen.  In  der  Kfthe  der  Ifarkriume  entsteht  ebenfalls  eine  Erwei* 
chung  der  Qrundsnbstana  des  Knorpels  und  ein  Uebergang  der 
Zellen  in  BindegewebskOrperchen;  aber  hier  beschränken  sich  die 
Veränderungen  nur  auf  gewisse  Stellen  im  Knorpel;  angeordnet  in 
einer  Bamifieation,  deren  Aeste  sich  bis  sur  Peripherie  der  Cavitas 
glenoidalis  erstrecken,  indem  sie  gleichsam  von  einem  Hauptstamme, 
welcher  etwa  in  der  Mitte  des  Knorpels,  mitunter  aber  auch  tiefer 
gelegen  ist,  entspringen.  In  den  so  veränderten  Stellen  des  Knorpels 
treten  entweder  gleichzeitig  mit  diesen  Veränderungen  oder  etwas 
später  CapiUarcn  auf,  die  eine  directe  Fortsetzung  der  Gefösse  der 
Markräume  sind.  In  den  so  entstandenen  gefasshaltigen  Knorpel- 
kanälen trifft  man  nicht  selten  Myeloplaxen.  Indem  sich  die  GefUsse 
bis  an  die  Oherfiäche  der  Cavitas  glenoidalis  ausbreiten,  treffen  sie 
mit  den  GefUssen  des  resecirten  £«nde8  susammeu  und.  bilden  hier 
aoastomosirende  Gefäisschlingen. 

Um  endlich  die  pathologische  Bedeutung  des  Knochengewebes 
festzustellen,  transplantirte  ich  dasselbe  aus  der  Tibia  eines  alten 
Hundes  unter  die  Stirnhaut.  Nach  17  Tagen  wurde  das  Thier  ge- 
tödtet.  Unter  der  Stirnhaut  fand  ich  einen  harten  Körper  von  der 
Grösse  einer  Erbse.  Dieser  Körper  erwies  sich  unter  dem  Micro- 
scope  als  ein  regelmässig  entwickelter  Knochen,  welcher  iu  unmittel- 
barer Verbindung  mit  dem  Unterhaut-Bindegewebc  stand. 

Die  microscopischc  Betrachtung  des  Knochenmarkes  zeigte  vor 
der  Transplantation  eine  grosse  Anzahl  Fettzcllen  in  ihm,  die  später 
unter  der  Stirnbaut  nur  in  spärlicher  Zahl  gefunden  wurden  und  zwar 
nur  an  den  Stellen,  wo  die  Verknöcberung  noch  nicht  begonnen 
hatte.  Sie  beschränkten  sich  nur  auf  gewisse  Steilen  der  fibriUären 
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schied  und  gleich sam  die  Fortsetzung  desselben  bildete.  Um  die 
Fettzcllen  und  zwischen  denselben  fanden  sich  runde  und  ovale  Zellen 
mit  Kernen.  Die  genaue  Untersuchung  des  Präparates  gab  mir  Ge- 
legenheit, mich  von  dem  allmähligcn,  gleichmässi^^en  Uebergange  der 
fibrillären  Intercellularsubfitanz  in  homogene  Massen  z\i  überzeugen, 
nicht  selten  hatte  dieses  dio  Form  von  Kugeln,  gleich  denen,  die 
sich  zwischen  den  Osteoplastcn,  wie  schon  oben  bemerkt  war,  vor- 
fanden. In  diesem  Grundgewebe  liegen  Zellen,  die  wenig  Protoplasma 
enthielten,  aber  mehr  weniger  regehniissig  in  Reihen  angeordnet  wa- 
ren; sie  stehen  unter  einander  vermittelst  der  iSaltkanälchen  in  Ver- 
bindung. Diese  Saftkanälchen  treten  in  der  homogenen  Qruudsub- 
bUob  scharf  hervor,  in  welcher  sich  noch  zarte  Capillaren  autbreiten, 
die  mit  denen  des  Unterhaotbindegewebes  in  Verbindung  stehen. 
Die  Anfmarksamkeit  wird  gefesselt  durch  eine  grosse  Anaabi  ronder, 
ovaler  Zellen,  die  den  Geftsssn  entlang  sich  verfolgen  lieesen;  einige 
derselben  waren  reichlich  mit  Protoplasma  versehen,  nnd  waren  in 
Beiben  oder  in  Haufen  angeordnet.  An  einaelnen  Stellen  konnte 
man  sich  übenengen,  dass  die  Myelopkxen  durch  die  Verschmelsung 
des  Protoplasmas  der  erwähnten  Zellen  anter  einander  entstanden« 
Diese  Hyeloplazen  hatten  stellenweise  die  Form  von  Cylindem.  An 
einaelnen  Pr&pararen  konnte  man  awischen  den  reibenweise  ange- 
ordneten und  mit  reichlichem  Protoplasma  versehenen  Zellen  ein 
Lumen  unterscheiden,  das  auf  Längs-  und  Qaerdurchschnitten  an  ein 
Lumen  von  Capillaren  oder  Lymphgefässen  erinnerte.  Hier  war  es 
auch  möglich,  die  Bildung  der  MjelopJaxen  durch  Verschmelzung  von 
Zellen  ao  verfolgen.  Ausserdem  vermochte  ich  sowohl  in  den  Mye- 
loplaxen  als  auch  in  den  sie  bildenden  Zellen  die  Gegenwart  von 
Zinnober  nachzuweisen,  welcher  dem  Hunde  einige  Tage  vor  dem 
Tode  eingespritzt  war. 

In  der  hyalinen  Grundsubstanz  lagern  sich  Kochsalze  ab ,  wäh- 
rend die  Z(<'llt'n  in  Knochenkörperchen  übergehen;  die  Capillaren 
bleiben  frei  und  um  dieselben  erweicht  allinählig  der  Theil  der  hya- 
linen Grundsubstanz,  in  dem  keine  JSalze  abgelagert  waren;  in  den 
Zellen  nimmt  dagegen  das  Protoplasma  zu,  sie  ordnen  sich  wie  Osteo- 
plastou  an,  von  denen  sie  sich  auch  sonst  nicht  unterscheiden;  wir 
sehen  somit  vor  uns  einen  neuen  Kuochenmarkraum,  in  dem  man 
nicht  selten  Myeloplaxen  findet. 

Würzburg,  am  12.  April  187U. 


8.  £xNBB,   Ueber  Ammoniakentwicklung  au8  faulendem 

Blute. 

Wiener  aead.  Beridit  1870.  B.  LXIL  IL  A1»tb.  B*-A. 
Auf  BiLLROTH'a  VeranUwBung  untersuchte  Vf.  den  Binfloss  der 
atmosphttrischen  Luft  und  speoiell  des  Sauerstoffs  auf  die  Fftutniss- 
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processe  im  Hinte  und  bei  iicksicliti^te  dabei  liauf)tsHchlich  dio  von 
ilim  beobachtete  Erscheinung,  dass  Zufuhr  von  SauerstolY  begiinsti^end 
auf  die  Entwicklung  von  Ammoniak  im  Blute  einwirke.  Der  Nach- 
weis des  Ammoniaks  wurde  in  der  Weise  geliefert,  dass  ein  schwach 
roth  gefärbtes  Lakrauspapier  in  vorschiossenen  Oefässen  über  den 
darin  beflodliehen  Blutportionen  aufgehängt  wurde;  die  schnellere 
uod  intensivere  BlaofiU'bnng  des  Papiers  gab  den  Maassstab  für  den 
grösseren  Qehalt  an  Ammoniak  ab. 

Wurde  gewöhnliehe  Zimmerluft  daroh  ein  unten  enges,  oben 
weites  Qefilss  mit  Blut  2  bis  4  Tage  bindurcfageleitet,  so  zeigte  sieh 
intensiver  Qernch  und  Ammoniakentwieklung,  aueh  war  der  Farbstoff 
aus  den  rotben  Blatkörpereben  ausgetreten,  wfthrend  diese  Ersehe!» 
nnngen  bei  einer  nicht  mit  Luft  behandelten  sonst  unter  gleichen 
Bedingungen  befindlichen  Controllportion  gar  nicht  oder  nur  in  ge- 
ringem Masse  beobachtet  wurden.  Liess  Vf.  vor  dem  Versuch  beide 
Blutportionen  mehrmals  gefrieren  and  wieder  auftbauen,  so  wurde  die 
gleiche  Differenz  beobachtet,  woraus  folgt,  dass  der  Austritt  des 
Farbstoffes  an  sich  nicht  die  Ursache  der  Erscheinung  ist. 

Wurden  zwei  gleich  grosse  Blutportionen  mit  ungleichen  Volu- 
mina Luft  abgesperrt,  80  zeigte  sich  in  dem  grösseren  Qefitose  eine 
weit  reichlichere  Ammoniakentwicklung;  auch  wenn  zwei  gleiche 
Blutmengen  mit  gleichen  Luftvolumen  unter  verschiedenem  Druck 
auf^^estellt  wurden,  zeigte  sich  in  der  unter  stärkerem  Druck  stehenden 
Portion  mehr  Aiiniioniak;  ebenso  wirkte  eine  Druckverminderung 
liinderiid  auf  die  Ammoniakentwieklung.  Um  nun  zu  entscheiden  ob 
nicht  etwa  die  in  der  Luft  enthaltenen  niederen  Organismen  die 
Ammoniakentwieklung  bedingen,  wurden  dieselben  Versuche  noch 
einmal  in  der  Weise  wiederholt,  dass  die  verwendete  Luft  zuvor  durch 
Baumwolle  tiltrirt  oder  durch  Salpetersäure  geleitet  wurde.  Diese 
Modification  änderte  jedoch  das  Resultat  keineswcges;  die  Differenz 
war  nach  wie  vor  bemerkbar  auch  wenn  l'ferdcblutserum  oder  Hübner- 
eiweiss  angewandt  wurde,  nur  dass  in  den  beiden  letzteren  Eallen 
die  Ammoniak bildung  langsamer  vor  sieb  ging  als  im  Blute. 

Weitere  Experimente  waren  darauf  gerichtet,  zu  unterscheiden, 
welches  Qas  bei  dieser  Erscheinung  das 'wirksame  war.  Reiner  Stick- 
stoff ebenso  Kohlensäure,  welche  Pastbob  als  nothwendig  itlr  die 
Gahrung  betrachtet,  waren  wirkungslos;  jedoch  konnte  dagegen  nicht 
constatirt  werden,  dass  reiner  Sauerstoff  energischer  wirkte  als  Luft; 
im  Gegentbeil  war  auweilen  in  dem  mit  kfinstlich  bereitetem  Sauer- 
stoff behandelten  Blute  die  Ammoniakentwieklung  nur  unbedeutend; 
Vf.  lässt  die  Frage  offan,  ob  nicht  im  kflnstlich  bereiteten  Sauerstoff 
eine  Substans  enthalten  sein  könnte,  welche  der  Ammoniakbildang 
hinderlich  ist.  Bei  mit  Wasserstoff  behandeltem  Blute  ist  die  Am- 
moniakbildung beträchtlicher,  als  bei  Anwendung  von  Stickstoff,  jedoch 
geringer  als  bei  Anwendung  von  Luft. 
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Bei  Versuclieu  über  den  P^influss  der  licwogunr^  stellte  sich 
heraus,  dass  in  einer  unter  Lufiabschliiss  <;clialtenen  Hlutportion, 
welche  anlialtend  geschüttelt  wurde,  die  Ammoniakbildung  stattfand, 
während  in  einer  unter  sonst  gleichen  Bedingungen  ruhenden  Portion 
gar  keine  Ammoniakentwicklung  constatirt  werden  konnte. 

In  allen  Versuehen  dea  Vf.'s  mit  Blut,  Serum  oder  Eiweiss,  bei 
welchen  Luft,  Wasserstoff  oder  Sauerstoff  in  Anwendung  gezogen 
waren,  fanden  sich  in  der  EHOssigkeit  stets  Organismen  in  Form  von 
Häutchen  an  der  Oberfliehe,  welche  nach  Kabstbm  in  Bakterien, 
Vibrionen,  Micrococcus  oder  Leptothrix  bestanden.  Sehnltita. 


K.  Deutsch,  Zur  Physiologie  tmd  Pathologie  des  Knie- 
gelenks. 

Anb.  d.  Hdlk.  XI.  4S8-448. 

Die  Versuche  BoMHBT^s  (gewaltsame  Einspritsung  von  Flflssig- 
keiten  in  die  Gelenkhöhlen)  haben  gelehrt,  dass  solche  Injectionen 
ein  Gelenk,  gleichviel  in  welcher  Stellung  sich  dasselbe  Tor  der  Ein- 
spritzung befunden  habe,  stets  in  ein  und  dieselbe  Lage  bringen  und 
■war  in  eine  solche,  in  der  die  Gelonkbtthlo  am  geräumigsten  ist; 
specieli  das  Kniegelenk  in  eine  halb^^ebeugte  Lage.  Verändert  man 
nach  der  Injection  diese  Lage  des  Kniegelenks,  so  fliesse  ein  Theil 
der  Flüssigkeit  wieder  aus  oder  die  Kapselwand  rr>is<;e  ein  und  zwar 
erfolge  die  Perforation  gewöhnlich  in  dem  blinden  Sack  über  der 
Kniescheibe,  so  dass  die  InjectionsfltUsigkeit  sich  awiscben  Femur 
und  M.  quadriceps  verbreite. 

Honnet  erklärte  die  Entstehung  der  Kniebou^iin«^  durch  die 
Interpusition  der  Flüssigkeit  zwisclif^n  die  Flachen  der  drei  das  Ge- 
lenk bildenden  Knochen;  die  Kntfernung  betrug  zwischen  Feniur  und 
Tibia  1 — 3  mm.,  zwischen  Femur  und  Fatella  bis  zu  Zoll. 

Vf.  hat  die  Versuche  Bonnet's  in  einer  Weise  wiederholt, 
welche  es  möglich  maeiite,  die  Ablian^i^'keit  der  Capacität  des  Sy- 
novialraiinies  von  der  Winkelstellung  dos  Btinus  sowie  dem  (Jrad  der 
Beugung,  bei  welchem  die  Synovialhöhle  das  .Maximum  ihrer  (Japa- 
cität  erreicht,  festzustellen  und  das  Volumen  des  Synovialraumos  bei 
den  verschiedenen  Stellungen  des  Beines  nach  Cubikceutimetern  au 
messen. 

Folgendes  sind  die  Resultate: 

1.  Die  Kniegelenke  zeigen  bei  gleichem  Grade  der  Beugung 
an  verschiedenen  Individuen  eine  sehr  grosse  Differens  der  Capacität 
des  Synovialranmes,  hauptsächlich  wegen  der  bald  ermöglichten,  bald 
▼erhinderten  Communicatlon  des  Cavnms  der  Synovialhöhle  mit  einem 
oder  mehreren  Schleimbeuteln.  (Diese  Schleimbeotel  liegen  awiscben 
der  Sehne  des  M.  extensor  quadriceps  und  dem  obersten  Theil  der 
oberen  Ausstülpung  der  Synovialkapsel,  ferner  «wischen  den  H. 

Digitized  by  Google 


ZuLKiric*,  Amputetioii  dw  Pmis. 


791 


pastrocnemius  internus,  M.  scniinjcnibranosus  und  der  Ueieukkapsel  j 
auweiien  noch  ein  dritter  über  dem  erstgenannten.) 

2.  Die  Capacität  des  Synovialraunis  erreicht  bei  einem  bestimmten 
Grade  der  Beugung  ihr  Maximum  und  zwar  beträgt  der  Wiokel, 
bei  dem  dies  geschielit,  durchseimittlich  zwisclien  20  — 30^ 

Im  Gegensatz  zu  der  Angabe  Bonnet's  findet  Vf.  nicht  in  der 
halbgebogeneo  SteUuug  sondern  in  der  begiDDendeu  Beugung  das 
grössie  Volam  fUr  deo  Syoovialraam. 

3.  Mit  dem  Hudmam  der  Beugung  ftUt  das  MiDimiim  der 
Capacititt  der  SynoTialhtthle  Busammen. 

Es  widerlege  nch  hierdorch  die  bei  Oelegenfaeit  der  Tiierapie 
der  penetrirendeD  QeleDkwaoden  ausgesprochene  Aaeioht  Boünbt's, 
daas  die  Eztennon  des  Beines  diejenige  Lage  sei,  welche  die  Ca|^ 
ciUtt  der  Kapselhohle  am  meisten  verkleinere. 

Unter  den  pathologischen  Znatttuden  gleicht  der  acute  G^lenk- 
hydrops  am  meisten  dem  durch  das  Injectiont-Ezperiment  gegebenen 
Zustand.  Es  werde  bei  jenem  Leiden  das  Gelenk  in  der  Regel 
gebeugt  gehalten,  aber  nicht  wie  Bonnbt  annabni,  wegen  der  von  ihm 
angegebenen  Druckwirkung  auf  die  Gelenkenden  der  Knochen,  sondern 
wie  Vf.  gefunden  habe,  wegen  einer  coinoidiren den  Erkran- 
kung der  Seitenbänder,  deren  Spannung,  weil  sie  schmerzhaft 
sei,  der  Fat.  möglichst  vermeide,  was  bei  jener  Lage  am  ehesten 
gelinge. 

Betreffs  der  Therapie  der  Kniegelenkwassersucht  hatte  Goyrand 
vorgeschlagen,  die  Gelenkkapsel  durch  eine  subcutane  Incision  zu 
offnen  und  die  Flüssigkeit  in  das  umgebende  Zellgewebe  zu  entleeren; 
er  wollte  durch  diese  Methode  mit  darauffolgender  Compression  des 
Kniees  günstige  Erfolge  erzielt  haben.  BoNNET  hat  diese  Methode 
empfohlen,  ohne  indess  selbst  nach  ihr  zu  operiren.  Vf.  hält  den 
Vorschlag  von  Goykand  des  Versuches  für  werth ;  er  Hesse  sich  auf 
unblutigem  Wege  ausführen,  indem  man  das  Kniegelenk  gewaltsam 
beugt,  da  mit  Zunahme  der  Beugung  die  Capacität  des  Kapselraumes 
abnehme.  Pineas. 


ZiELKWicz,  Ueber  die  Amputation  des  Feuis  mit  der  gal- 
vaDokaustiBcheii  Schneideschlinge» 

Arcb.  f.  kHn.  Ohir.  XII.  600-696. 

1863  veröffentlichte  RbB8BL  die  Fftlle  von  Ampatation  des  Penis, 
welche  bis  dahin  nach  dem  von  Middbldobpf  angegebenen  Verfah- 
ren aosgeitlbrt  worden  waren.  Die  Arbeit  des  Vfs.  enthttlt  einen 
Bericht  Aber  die  seitdem  gemachten  bezüglichen  Operationen. 

Vf.  schildert  zunächst  das  Ver£sbren:  der  Kranke  wird  chloro- 
formirt,  da  die  Operation  (entgegen  den  Angaben  mancher  Chirur- . 
gen)  schmersbaft  ist.   Die  Drahtscblinge  wird  dann  so  angelegt,  dass 
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der  Schlingenschuürer  weder  der  Ilaruröhru  iioclj  dem  Dofttuni  penM 
sondern  einer  Seite  des  letzteren  ent-sprocliend  liegt;  ein  kleiner 
Charpiebausch  wird  zwischen  Haut  und  iSchuurer  gelegt  und  nun 
eine  energische  Zusammenschnürung  vorgenommen.  Nachdem  ein 
Element  mit  der  Scbneideschlinge  in  Verbindung  gebracht  ist  und 
die  aebiifiidetide  Wirkang  der  immer  tiefer  einMokeiiden  Drebtschlinge 
en  eioem  leichten  Ziacben  und  einem  Verbrennungsgeruch  sich  su 
erkennen  gegeben,  wird  die  Schlinge  langsamer  susammengesohnflrt 
bis  Bur  TollstAndigeo  Trennung  des  Gliedes.  Nach  der  Operation 
fliesst  kein  Tropfen  Blut,  Torausgesetst,  dass  die  Drahtschlinge  nicht 
bis  anm  Weissglflhen,  sondern  nur  bis  snm  Rottiglfihen  erhitat  worden 
wir..  Die  Wunde  sieht  weis^gelblicb  aus,  der  Brandschorf  dient  als 
achataende  Decke,  welche  im  Laufe  der  ersten  oder  An&ng  der 
aweiten  Woche  abftUt 

In  iast  allen  Fällen  war  Garcinom  die  Veranlassung  aur  Ope- 
ration. Nur  einmal  wurde  wegen  Gangrän  amputirt,  einmal  wegen 
colossaler  PapiUomwucherungen.  In  einzelnen  Fällen  scheint  voraus* 
gegangene  Syphilis  yon  einer  baldigen  £ntwiekelung  des  Carcinoma 
gefolgt  gewesen  su  sein. 

Unter  den  50  Fällen,  welche  Vf.  aus  der  Breslauer  Klinik  und 
nach  den  Angaben  aus  anderen  Hospitälern  zusammenatellt,  fand  sich 
8mal  tödtlicher  Ausgang,  immer  durch  Pyäniie. 

Nachblutung  kam  nie  vor  trotz  der  vielfachen  Manipulationen 
beim  wiederholten  Catheterismus  und  trotz  Durchfeuchiung  des 
Schorfes  mit  dem  aus  der  gelähmten  Blase  abfliessenden  Urin  (dies 
in  einem  Falle). 

Trauraatisches  Fieber  trat  gar  nicht  ein. 

Die  cousecutive  Verengerung  der  Urethralmündung  scheint  in 
gleichem  Maasse  bei  der  galvanukaustischcn  Methode  einzutreten  wie 
bei  jeder  anderen  Art  der  Absetzung.  Hs  empfiehlt  sich  in  jedem 
Fall  bald  nach  der  Operation  durch  ein  Köbrclien  uriniren  zu  lassen. 

Vf.  findet  in  der  galvanokaustischen  Schneideschlingc  gegen- 
über dem  Eksraseur  für  erstere  den  Vortheil  der  fehlenden  erheblichen 
Eiterung,  welche  bei  der  dureh  letzteren  bedingten  Quetschwunde 
unausbleiblich  ist 

In  einer  Nachschrift  au  diesem  Auftats  berichtot  Fiscbbb,  dass 
er  jüngst  drei  Fftlle  von  Carcinoma  penis  galvanokaustisch  operirt 
habe;  die  Patienten  waren  52,  81,  45  Jahre  alt  In  den  beiden  ersten 
FlUen  erfolgte  Heilung.  Der  letste  betraf  einen  sehr  herunterge- 
kommenen Mann;  der  Tumor  war  ein  Carcinoma  medulläre;  Patiept 
starb  dureh  PyAmie.  Fiaew. 
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G.  Scott,  A  ca«e  of  abscess  in  tlie  li\  er  —  early  evacuation 
of  the  matter  by  punctur  —  recovery. 

Med.  Tim.  and  Gu.  1870.  Vol.  II.  No.  1069. 
Ein  Matrose  von  27  Jahren,  welcher  während  12-jähriger  See- 
fahrten Welfach  in  Tropenlündern  gewesen  war  aber  niemals  an  einer 
jenen  Gegenden  eigeutbünilichen  Krankheit  gelitten  hatte,  erkrankte 
im  Deceraber  18ü8  unter  heftigen  Schmerzen  in  der  Lobcr (fegend. 
Vf.  glaubte  in  der  Affection  eine  acute  Hepatitis  zu  erkennen  und 
unter  geeigneter  hauptsächlich  ableitender  Behandlung  war  Fat.  an- 
fangs Marz  1869  wieder  soweit  hergestellt,  dass  er  oine  neue  See- 
reise unternehmen  konnte.  Jedoch  schon  nach  einer  Woche  wurde 
er  von  neuem  von  hetügen  Sclimerzfti  in  der  Leborge^end  befallen, 
zu  denen  sich  eine  belriichtiiche  An.scliwclluiig  hiuzugesellte,  so  dass 
er  nach  Southampton  zurückkehrte  und  .sieh  in  das  dortige  Hospital 
aufnehmen  liess.  Hier  wurde  ein  betraelitlicher  Tumor  in  der  rech- 
ten Seite  constatirt,  welcher  in  der  Lebergegend  die  Intercostalräurae 
hervorwölbte ;  der  Umfang  der  rechten  Seite  betrug  einen  Zoll  mehr 
als  links.  Die  Leberdämpfung  war  vorne  nur  nach  oben,  hinten 
nach  oben  und  unten  vergrössert  Nach  einigen  Tagen  stellten  sich 
FrOste  und  Sehweisse  ein  und  der  Tumor  wurde  auf  Druck  und 
spontan  sehr  empfindlich.  Hierauf  bin  wurde  ein  Leberabscess  dia^ 
gnostidrt  und  beschlossen,  am  2.  Mai  die  Function  und  Aussaugung 
des  Absoesses  mit  der  BowDiTSca'schen  Spritse  vorsunehmen.  Zu  dem 
Zwecke  wurde  6  Zoll  nach  aussen  von  der  Wirbelsäule  eine  Incision 
auf  die  11.  Rippe  gemacht,  die  Haut  in  die  Hdhe  geschoben  und  der 
Troicart  awischen  der  10.  und  IL  Rippe  eingestochen;  es  gelang 
leicht  2  Finten  rothbraunen  dicklichen  Eiters  au  entleeren.  Nachdem 
Fat  sich  einige  Zeit  sehr  wohl  befanden  hatte,  wurde  die  Operation 
am  7.  Juni  wegen  Eintritts  der  alten  Beschwerden  wiederholt.  Der 
Fat*  befand  sich  danach  sehr  %vohl,  ging  umher,  jedoch  stellte  sich 
gegen  Ende  Juni  in  der  Nuhe  der  Stichöffnungen  eine  handgrosse 
fluctuirende  Geschwulst  ein,  welche  eines  Tages,  als  Fat.  in  der  Stadt 
war,  barst  und  eine  grosse  Menge  Eiter  ausfliessen  liess.  Das  Allge- 
meinbefinden blieb  unter  dauerndem  Eiterabfluss  gut  und  am  4. 
August  wurde,  da  die  Oeffnung  sehr  klein  geworden  war,  eine  aus- 
giebige Incision  gen)acht  und  in  die  weit  geöffnete  Abscesshöhle  ein 
Drainrohr  eingelegt.  Hiernach  vei  kleiuerte  sich  die  Höhle  allraählig 
immer  mehr  und  Pat.  konnte  atn  2.  October  geheilt  .seine  Seefahrten 
wieder  aufnehmen.  Laut  Nachrichten  vom  28.  October  befand  er 
sich  vollkommen  wohl.  Scbalteeo. 
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J.  ÄLTUAU8,  Zur  Physiologie  und  Pathologie  des  Trige- 

minus. 

Deutsch.  Arch.  f.  klin.  Med.  VII.  563—574. 
Vf.  beschreibt  sehr  ausführlich  (.'inen  Kall  von  vollkoniuienor 
Lähmung  des  N.  trigeuiinus,  weiche  sich  in  FüI^c  vun  Erkältung  in 
kurzer  Zeit  bei  einem  vorher  gesunden  27-jahrigcn  Mann  ausgebildet 
hatte.  Zur  Zeit  der  Untersuclmug  (etwa  2  Jahre  nach  Beginn  den 
Leidena)  bestand  ▼ollkomroener  Verlust  der  Sensibilität  im  Allge^ 
meinen  des  Temperatur-,  Orts-'  und  Tastsinnes  auf  beiden  Seitmi 
der  Gesichts-  und  Kopfhaut  mit  Einschluss  des  Vagus  und  eines 
Theils  des  äusseren  Qehörganges,  während  der  andere,  der  Hinter- 
kopf und  Nacken,  ihre  Sensibilität  bewahrt  hatten.  Sehr  starke 
faradische  Ströme  brachten  nur  sehr  geringe  Erscheinungen,  nament- 
lich fast  gar  kein  Schwindelgeftthl  hervor.  Die  Gesichtsmuskeb 
gehorchten  dem  Willenseinfluss,  hatten  aber  alle  Sensibilität  ver- 
loren. 

Die  Schleimhäute  der  Augen,  Nase  und  des  Mundes  waren 
ebenfalls  vollkommen  unempfindlich;  auf  allen  genannten  Schleimhaut- 
partien war  eine  patliologische  Hypcrsecretion  von  (bei  der  Nase 
und  am  Munde  alkalisch  reagirenden)  Schleim  su  constatiren,  wäh- 
rend Thränen-  und  Speichclsecretion  vollkommen  aufgehoben  und 
refleotorisch  auf  keine  Weise  hervorzurufen  waren.  Das  Sehver- 
mögen fand  sich  durcli  dichte  Leukome  beider  Hornhäute  erheblich 
vermindert,  trotzdem  bestand  eine  erhebliche  Photopliohie.  Auf  bei- 
den Au/;en  zeif^ten  ^ich  geringe  Reste  von  Iritis,  die  Linse,  der 
Glaskörper  und  Augenhintcr^riind  waren  beiderseits  normal. 

Oeniehs  und  (Jeschmackssinno  waren  erhalten,  nur  zeigte  sich 
die  (jtesohmacksempHndung  in  den  vorderen  Partien  der  ganz  zer- 
bissenen Zunge  etwas  verlangsamt  gegen  die  hinteren  Partien,  aber 
keine3weg.s  auf>,'ehoben.  Die  Kaumuskeln,  am  längsten  und  stärk- 
sten die  M.  ptery^^njidei  waren  functionsunfähig.  Stellung  und 
Function  des  weichen  Gaumens  zeigten  keine  Abweichung  von  der 
Norm;  der  Gehörsinn  blieb,  ab^^esehen  von  innerem  Gefühl  bestän- 
digen Geräusches  im  Ko}jte,  normal. 

Im  Ucbrigen  waren  keine  Störungen  des  Nervensystems  aa 
constatiren,  Syphilis  und  Scropbulose  konnten  als  Ursache  der  Krank- 
heit ausgeschlossen  werden. 

Dem  Vf.  gelang  es,  das  Leiden,  welches  er  als  eine  rheoma-  } 
tische  Entsandung  des  Nenrilemma  beider  Nn.  trigemiui  auf  ihrer 
Bahn  swischen  Pens  und  Ganglion  Oaseri  ansieht',  durch  eine  drei- 
monatliche Behandlung  mit  dem  oonstanten  Strom  erheblich  nach  allen 
Richtungen  hin  au  bessern. 

Durch  diese  Beobachtung  hält  es  Vf.  iUr  bewiesen,  daas  der 
Trigeminus  nichts  mit  der  Geruchsempfindung  au  thun  hat  und  dass 
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der  N.  olfactoriiiis  der  alleiiii^'c  Nerv  für  dicsie  Kiiipfiiuluiif;  ist.  Fer- 
ner glaubt  er  schliessen  zu  dürfen,  dass  diu  Lichtscheu  bei  der  Ver- 
hinderung des  LichteinfalLs  durch  die  getrübten  Iloruljäute  in  diesem 
Falle  als  eine  Neurose  der  Cüinealzweige  des  Trigeminus  anzusehen, 
dass  ferner  im  N.  syinpathicus  ein  die  Follikel  der  Conjunctival-, 
Nasen-  und  Mundschleituhaut  zur  Secretion  anregender  Nerv  go- 
geben  sei  gegenüber  dem  Trigeminus,  der  die  Function  der  Thränen- 
und  Speichelsecretion  su  versehen  habe.  Hierin  8ei  ein  sweck» 
mässiges  CompeuMtioDS^erhältniM  begründet.  Gegenfiber  speciell  den 
Cl.  BBRRARD'seben  Angaben  von  der  Function  des  N.  lingualis  die 
beiden  vorderen  Dritttbeile  der  Zunge  mit  Oeschmaeksempfindung 
SU  ▼ersehen,  glaubt  Vf.  nur«  dass  durch  einen*  normalen  N.  lingualis 
die  Schnelligkeit  der  Geschmacksperception  befordert  wird. 

Die  Abwesenbeit  cerebraler  Sjmptome  endlich  bei  Application 
starker  galvanischer  Ströme  auf  Qesioht  und  Kopf  filbrt  Vf.  auf 
mangelnden  Reflex  von  den  gel&hmten  peripheren  Trigemtnusfasem 
auf  die  Gehimbasis  auriiek.  Vf.  kommt  demnach  su  dem  Schluss, 
dass  die  Uebertragung  des  constanten  Stromes  auf  das  Gehirn  nicht 
auf  dem  physicalischen  Wege  directer  Leitung  sondern  durch  physio- 
logische Th&tigkeit  der  Nerven  vor  sieb  gehe.  Banbsrdt 


W.  FlLEUNK,    Die  electrotherapeutische  und   die  physiolo- 
gische Keizmethode. 

Deutsch.  ArcL.  f.  klin.  Med.  Vll.  575—586. 

Zur  Vermittlung  zwischen  dc-n  Resultaten  der  von  BRENNER 
in  die  EUctrotlierapie  eiii^elührlen  polaren  Methode  mit  den  .im 
präparirten  FrosL-hnervcn  testgcstcllten  physiologischen  Ergebnissen 
hat  V'l'.  Untersuchungen  am  N.  isehiad.  des  Frosches  angestellt,  der- 
art, dass  eine  Electrode  dem  Nerven  selbst,  die  andere  der  Muskel- 
masse des  Fl  oschoberscheiikela  anjieleirt  war.  Es  erijab  sich  ein 
mit  dem  von  Huknnek  tür  den  unversehrten  Menschen  festgesetzten 
übereinstimmendes  Zuckuijgsgesetz,  so  zwar,  dass  die  Reizerfolge  der 
Kathode  den  aufsteigenden,  die  der  Anode  den  absteigenden  Strömen 
nach  Pflüger's  Gesetz  entsprechen. 

Nach  einer  theoretischen  Betrachtung  über  die  Vcrtheilung  der 
StromfiUiea  an  der  gereizten  Stelle  bei  einander  gegenüberstehenden 
Eleotroden  kommt  Vf.  an  dem  durch  eine  neue  Versuchsreihe  (welebe 
in  der  Arbeit  selbst  nfther  nachzulesen  ist)  als  durchaus  richtig  be- 
stätigten Schluss,  dass  die  Reizung  mit  einer  Electrode  so  anfisu- 
fassen  ist,  als  ob  gleichaeitig  oberhalb  wie  unterhalb  (central  und 
peripherisch)  der  mit  einer  Electrode  gereisten  Stelle  die  andere 
Electrode  angebracht  sei  (peripolare  Reisung).  Die  Resultate  lassen 
sich  mit  Leichtigkeit  auf  dieselben  VerhUltnisse  surflckfObren,  wie 
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Hio  zur  Eiklüriin^'  der  verschiedenen  ZuckuDgst'ormen  des  PKLÜtiEU- 
äcbeii  Ue:>etzei  aii^^ctüliit  wortlcii  sind. 

Um  nachzuweisen,  dass  auch  durch  starke  Ströme  hervorge- 
rufene Zuckuugsformon  (tlir  schwaclie  uml  mittlere  Stromstärken  ist 
die  Keihenlolge  der  KlTecto  bei  dem  cxperinicnteilon  und  electrothera- 
peutischen  Reizvorsuch  dieselbe)  im  elcctrotherapeutischen  Versuche 
dieselbe  wie  beim  experiuienteileu  wiire ,  wenn  sie  wegen  der  Em- 
pfindlichkeit der  Versuchsobjecte  (am  Menschen)  zur  Darstellung  ge> 
bracht  werden  könnte,  hat  Vf.  Versacbe  an  Fröschen  nod  Kaninchen 
angestellt  und  die  hOebete  der  dritten  PlrLOoSB'aclien  Stufe  ent- 
sprechende Znckungsform  anch  am  Säogethier  als  darstellbar  nach* 
gewiesen.  . 

Darch  eine  letste  Reibe  von  Experimenten  beweist  Vf.  endlieb, 
dass  wenn  beide  Electroden  dem  Nerven  anliegen,  bei  schwachen 
Strdiuen  die  centrale  (differente)  Electrode  den  Reiseffeet  ausflbt,  so 
dass  für  diesen  Fall  die  BRBMHBB^scbe  Regel  gilt;  bei  starken  da- 
gegen die  untere  Electrode  die  allein  bestimmende  ist 

Fflr  die  sensiblen  Nerven,  in  welchen  die  physiologisch  wirk- 
same Erregung  sich  entgegengesetzt  der  bei  motorischen  Pasern  fort- 
setzt, erscheint  die  Reizung  mit  der  Kathode  (entsprechend  der  pe- 
ripolaren  Natur  des  Reises)  susammengcsetzt  aus  einem  peripherisch 
aufsteigenden  und  einem  central  absteigenden  Strom,  bei  der  po- 
laren Methode  ist  daher  die  Wirkung  einer  und  derselben  Electrode 
en^egengesetzt  dem  physiologischen  Experiment  auf  beide  Arten 
von  Nervenfasern  dieselbe.  Bsnübardi 


PoLLAK,  Beiträge  zur  Anwendung  der  Klystiere  im  Säug- 

liiitrsalter. 

Wiener  med.  Presse  1870.  No.  40. 
P.  hat  Untersuchungen  anp^estollt,  um  eines  Theils  die  Quantität 
der  in  den  Mastdarm  zu  injicirenden  Flüssigkeit  testzustollon,  anderen 
Theils  um  die  Wirkung   der  gebräuchlichsten  injectiousmassen  zu 
Studiren. 

Um  die  erste  Frage  zu  beantworten,  kam  es  zunächst  darauf 
an,  zu  entscheiden,  wie  weit  hinauf  die  eingespritzten  Massen  dringen 
können.  Zu  diesem  Behufe  wurden  an  Kinderleichen  Stärkemehl- 
klystiere  applicirt  und  der  Nachweis  des  Vordringens  derselben  in 
den  Darm  durch  Jodreaction  bestimmt.  Die  Injectionsmasse,  die  je 
nach  der  Grdsse  des  Kindes  2—4  Unsen  betrug,  konnte  im  ganzen 
Dickdarm  ind.  Blinddarm  nachgewiesen  werden. 

Durch  die  Injection  tritt  eine  Lageverinderung  des  Darmes  ein 
und  awar  betrift  dieselbe  bauptsftchlich  die  Flezura  sigmoidea.  Sie 
bildet,  wfthrend  sie  im  leeren  Zustande  am  Beckeneingange  neben 
dem  Rectum  lagert,  im  gelUUten  eine  bis  an  die  innere  Seite  des 
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Hliirldarnis  ri'icliemlt' ,  diMiscIbi-n  zuwoilen  hcdcckcndi^ ,  in  sehenen 
Fülhm  am  retliton  Uarinbcinkamnie  auflic<:;eiide  Schliiif^e  von  über 
5  Zoll  Länß^e  und  ^  Zoll  Broite.  Der  aii!stei;;oiido  quere  und  ab- 
steigende Tlicil  des  Griinrndarnies  erleiden  keine  wcsentliclie  Lage- 
veräoderung ,  älinlicli  dem  Hiiiiddarme,  welcher  eine  sackförmige 
Ausbuchtung  zeigt.  Die  mittlere  I'artie  des  Rectum,  welche  eine  der 
Concavitat  des  Kreuzbeins  entsprechende  Krümmung  bildet,  wird 
ampulleaförmig  ausgedehnt,  wahrscheinlich  bedingt  durch  die  nach, 
abwärts  drftDgeode  lojectioDsmaaso.  Die  liuksseitige  KriimmuDg  am 
oberen  Abselinitte  dds  Rectum  konnte  aaoh  im  angefüllten  Zoetande 
nachgewiesen  werden. 

Ein  Uebertreten  der  injicirten  FIttssigkeit  aus  dem  Dickdarm 
in  den  Dünndarm  wird  durch  die  Valvula  Baubini  verhindert.  Nur 
bei  sehr  starkem  Drucke  und  nachdem  das  Coecum  ad  mazimum 
gefüllt  war,  trat  die  Injectionsroasse  auch  in  den  Dfinndarm  Aber. 
Am  Lebenden  ist  dieser  Vorgang  wohl  nicht  möglich.  — 

Bei  lebenden  Kindern  vermeidet  P.  die  EinfiEihrung  des  (bleiernen) 
Ansatsrohres  in  den  Mastdarm  wegen  dessen  reizender  Wirkung, 
Das  schnelle  Abfliessen  des  Klystiers  ist  nur  eine  Folge  der  Bauch- 
presse  und  der  peristaltischen  Bewegung  des  Darms ;  man  muss  daher 
beides  zu  beseitigen  suchen  und  kann  dann  durch  Druck  mit  der  * 
Hand  auf  die  Afteröffnung  das  Verweilen  des  Klystiers  im  Darme 
beliebig  lauge  ausdehnen.  Am  besten  wird  das  Kly stier  während 
des  Schlafes  beigebracht. 

Bezüghch  der  Qualität  der  Klystiere  bringt  Vf.  niclits  Neues. 
Vermisst  hat  Referent  bei  der  Aufführung  der  verschiedenen  Injections- 
flüssigkciten  die  Anwendung  der  kalten  Wa.sserklystiero,  wcKhe  im 
SUugliugsaUer  eiues  der  besteo  die  Temperatur  berabset/^cnden  Mitlei 
sind.  L.  BoseutiiaL 


Kleinere  jHittlieiluug^en. 

Cambbbb,  Ueber  die  Abhängigkeit  des  Qeschmacksinna  von  der  gereis- 
ten Stelle  der  MondhÖble.  ztaebr.  t  Biolog.  vi.  489  >  4M. 

Doreb  dire«to  VemtelM  an  ZoDfra  venehiedMMr  Individasa  fibmooft«  lieh 

C,  dass  das  GescbmMkoiDpfindeude  Element  an  der  Zunge  die  Papillae  filiformes 
sind;  da  diese  letzteren  mir  an  der  Spitze  (nni  dichtesten)  und  an  den  Rändernder 
Znuge  bis  zu  den  Papillae  vallutae  sich  befinden,  so  ist  es  klar,  warum  das  Zäpfchen 
die  vordereo  Oaumeubügen,  und  die  biotere  Kacbenwaod  bei  directer  Beisaog  mit 
▼tnehiedeoea  Snbttonsen  aleb  da  naanpfindlieb  wtigm.  Dia  Wirknof  dar  ontar- 
auebtan  Lösung  wurda  anf  ainer  gewiisen  Stalle  ndttalet  eines  7  Mm.  breiten,  3  Cm. 
langen  Röbrchen  begrenzt,  welches  auf  die  zu  untersuchende  Stelle  festgestellt  und 
mit  einer  Spritze  gefüllt  wurde.  Mit  Hälfe  der  Methode  der  falschen  und  richtigen 
Urtbeile  bat  sich  C.  überxeugt,  dass  diu  Genauigkeit  der  iieälimmungen  wächst  mit 
dar  OHliaa  dar  gataistan  Stelle,  resp.  mit  dar  Zabl  dar  garaistaa  PaplUan.  Ifark- 
wOrdig  tat  dar  Umatsiid,  dMS  aina  L«saag  ala  aalaig  empfuadaa  wtirda,  waloba  Tial 
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weniger  Chlor  -  Natrium  cntliioitf  ala  die  gewübiilichd  Uundflüsaigkeit  C.  hat  auch 
d«iii  eDtapreehend  gefunden,  da»  dS»  BftlniMfaiiiif  das  SekMnw  nt  «Imt  SaUlwaiif 
nnfttniti^  Ar  das  Bebmaeken  di«Mr  tJSmng  ist  actawlawUnh 


DoBBUBiL»  Sur  nne  modification  de  ropöratioxi  de  varicoc^le.  Gm.  dw 

bdp.  187a  Ko.  97. 

Es  ist  diese  OperationUDCfbode  eine  Modification  des  ViDAi/schen  Verfahrens, 
und  rerbindt  t  mit  dem  EnrnuIcTnotit  die  Caiiterination.  Den  dünnen  Silberdrahl,  der 
Bich  beim  Enrovilemcnt  um  den  dickern  aufwindet,  ersetct  D.  durch  einen  IMatindraht, 
der,  gerade  so  wie  bei  Tidal's  Operatioo,  oid  den  dickeren  Silberdraht  aufgerollt 
wird.  Ist  diw  gMcbehm,  eo  werden  die  Enden  de«  PIstindrnbte  mit  dmi  Polen 
einer  Batterie  in  Verbindung  gesetst,  nnd,  indem  der  Platindrabt  %nm  GlQben  gn- 
bracht  wird,  die  anfgerollton  Venen  cantc ri.xirt.  Die  Drälite  worden  niich  dem  go- 
briiuchlichen  Verfabrcn  hefestigl.  D.  hat  einen  Fall  von  Varicucele  bei  einem  16 
jährigen  Menschen  auf  die^e  Weise  behandelt  und  in  3  Wochen  Heilung  erzielt. 


Karo,  Hauptboricht  über  die  vom  12.  April  bis  Ende  Mai  18G9  unter 
den  Zöglingen  des  k.  k.  Waiseiiliaiiscs  bestandene  Maserncpidcmie. 
Wochenbl.  der  k.  k.  Gesellschaft  der  Aerzte  in  Wien.  XXVI.  1870.  No.  37. 

K.  lust  seine  in  dieser  Epidemie  gemncbton  Krfabrungen  in  folgenden  Sätsen 

sneunnen: 

1»  Dm  MMenigift  ist  eine  organisirte  SnbsteDB,  wnleh«  In  «Imb  aaderts  Or- 
gMlIsnM  aufgenommen,  die  Weiterverbreitung  vermittelt. 

8.  Es  kann  jedoch  eine  spontane  Qenesis  der  Masern  nicht  gaus  aasgeschloaaen 
werden. 

9.  Thilnan,  Blat»  AiMonderangen  der  Hespiratiofisorfaae»  Haot  vnd  Langen- 

«asdflnstung  Rind  den  bisher  gemachten  Erfabrungnn  eufnlge  TrHger  des  Contagiums. 

4.  Oboe  Affeetfoo  dar  Scbleiabaot  der  Loftwaga  nnd  dM  Sabgablldea  giabt 
es  keine  Masern; 

0.  daher  auch  die  Complicatiooen  and  Nachkraukbeiten  meistens  nur  in  diesen 
Organen  an  sndien  sind. 

6.  Die  mit  Masam  anflratande  Pneumonie  bat  gawShnlich  den  Cbaractar  dnar 
InbiilSren  Entzündnng  und  nimmt  fast  allein  von  alten  anderen  Complieatioiian  aaf 
den  Verlauf  des  Exanthems  einen  wesentlichen  Einfluas. 

7.  Die  Gefahr  bei  Masern  resultirt  nicht  durch  das  Exanthem,  sondern  durch 
die  glaiebaaitig  anftratandan  badaakliabavan  Mitkraakbeilatt. 

8.  Bs  giabt  AasnabmsftUa,  b  danaa  Masam  ao  ainem  Indlridnaai  awdaant 
afsebeinen. 

9.  Das  gRU7,v  ^f eiiHchengeschlccht  ht  für  Maliern  dispouirt,  ohno  Unterschied 
des  Alters,  nur  die  kussersten  Grensen  scheinen  Ausnahmen  machen  zu  wollen. 

10.  Wann  noh  dar  jogendlieba  OrganisflBaa  Ifar  das  MM«mpro«Ms  baaoodera 
dlspoairl  eneheiat,  so  ist  dieses  jedocb  niobt  immer  in  jedem  Momente,  an  jeder  Zeit, 
bei  jeder  Epidemie  der  Fall.  Es  können  daher  Kinder,  welche  wXhrend  einer  Epi- 
demie nicht  erkrankten,  ungeachtet  sie  der  Gefahr  der  Ansteckung  aosgeMtst  waren, 
erst  in  einer  späteren  Epidemie  ergriffen  werden. 

11.  Ein  Mchtiges  yanrailan  bei  MasarakraBkan  ist  aalten  Uaraicbend,  nm 
Analaalniiigsstoff  firaehtbriDgand  aafinuahmaa;  dasn  ist  dn  MngarM  VanraUan  in  dip 
KMbe  der  Masemkrankcn  erfordarKob. 

18.  Der  Bommer  ist  Masamapidamian  minder  gäwtig,  als  die  anderen  JabrM- 

Seiten. 

18.  Ja  selinaUer  MMemepidemien  auf  einander  folgen,  desto  milder  wird  ihr 
Cbaraelar. 
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14.  Das  Mnnernexaiitliem  orfordert  ansser  Ablialtnnp  von  ScliHdliclikeiten  keine 
besondere  tnedicamentÖRe  Aoweodaogi  die«e  ieUtare  kann  nur  gsgeu  Couiplicationen 
gerichtet  sein. 

Ift.  Die  TMisSgcrto  BaeoaralaMi»  konmt  anf  Raehntinf  d«r  ConpKeitiQiim 


DOFFIN,  Gase  of  perioepbrio  Abscess.   Med.  TinM  asd  Qu.  1870*  Toi.  II. 
No.  1066. 

Anknüpfend  an  einen  ausführlich  mitpetheilten  Fall  von  perinephritischero 
Abaceäs  bei  einem  lijäbrigea  Knabeo,  lenkt  D.  die  Aufmerksamkeit  beaouders  anf 
die  b«i  allea  diwen  AImmmmi  «ig «otliflBlidi«  Stellaag  de«  Piutw  d«r  leidenden 
Seite,  wodnreh  oft  die  Diagnoee  m  aweifelluiften  FlUen  geschert  werden  kann.  Wenn 
auch  die  Senkung  des  Eiters  in  den  meisten  Fällen  längs  des  Psoas  nach  unten 
Statt  findet,  so  kommen  doch  anch  Durchbrüche  desselben  nach  oben  in  die  Pleura- 
hüble  oder  iu  die  Lungen  vor  und  hier  ist  ea  namentlich  die  Beachtung  der  Sebenkel- 
ttelloag,  welehe  vor  IrrManera  bewahrt  Soldie  IrrtbSmer  dnd  ▼orgekonmen.  8o 
iai  ein  perinephritisebcr  AbeeoM  flir  Empjem  ond  fBr  Lnngengaagiln  gelialtea  worden. 
"  Spontane  Dorehbrflche  des  Ab.scesHes  ausser  nach  aussen  und  in  den  Thorax 
geachohiMi,  wenn  anch  Helten,  in  das  Colon  und  die  Peritonealhüblo.  —  Die  Be- 
scbaffeuheit  de«  Urins  ist  verschieden.  Unter  20  vom  Vf.  gesammelten  Fällen  war 
er  In  S  dnreb  beftigea  Tranm  ▼mrmea^len  blotig;  in  6  war  er  eiterhaltig  in  ge« 
rlngeren  oder  gritaatrem  Ifasee,  damnter  waren  S  Fftlle  pnerperalea  Uiepronga. 
Nur  einmal  ging  Griea  mit  dem  Urin  ab.  In  einem  Falle  folgte  der  Abscess  anf 
eine  Lithotripsie,  in  einem  anderen  war  er  mit  grosser  Reizbarkeit  der  Blase  ver- 
bunden. In  5  Fälleu  ergab  die  Section,  trotzdem  der  Urin  normal  war,  Nierener- 
krankaagen.  —  Unter  12  FlUlen,  in  denen  die  Krankhdt  niebt  mit  Erkrankaagen 
der  Hamorgane.  im  Znrammeahang  stand,  aehien  ftafinai  Tranna,  dreimal  Erklltong, 
zweimal  puerperale  Proeesse  nod  einmal  UIceration  der  Oallenbla.so  daa  ursKchliebe 
Moment  gewesen  zu  sein;  in  einem  Falle  konnte  ein  soKdies  uicl/t  nachgewiesen 
werden.  —  Der  Schmers  an  der  aMzirten  Stelle,  der  gewuhulicb  coustant  ist  und 
allmälig  an  Intearitft  annimmt,  luon  leiCweilig  ▼ersebwiadm.  Ffeberbewegungen 
sind  meist  Torliaaden  ond  nnlarsebeiden  sebon  dadurch  den  Abscess  Ton  Krebs  und 
Hydronepbrose.  —  In  Besng  auf  die  Behandlung  ist  die  baldige  Eröffnung  des  Ab- 
soeeses  aasorathen  und  meist  von  bestem  Erfolge  gekrönt.  l.  Ptttnfml. 


Henry  F.  Natuan,  Fatal  obstruction  of  inteatine  froio  diaeaae  of  tbe 

pancreas.     Med.  Times  and  Gaz.  II.  1870.  No.  1052. 

Ein  26 jähriger  Marinesoldat  hatte  vor  seiner  Aufnahme  ins  Hospital  über 
gastrische  Besobwerden  geklagt.  Er  hatte  Tiel  Uebelkett,  didcbelegte  Zange,  kleinen 
weieben  Pale,  Verstopfung,  fortwibrenden  Singultoe.  Das  Abdoaieo  war  besondere 
im  oberen  Theil  stark  aufgetrieben,  aber  vollkommen  eehmersloa.  Bald  trat  Er- 
brechen grosser  Quantitäten  dünner  brüunchlicher  Massen  von  stark  sauerer  Renction 
ein.  Kljstiere  bewirkten  einigen  Stuhlgang,  das  Erbrechen  hörte  iodcss  nicht  auf, 
war  aber  niemals  ffical.  Der  reichlich  gelassene  Urin  war  eiweisshaltig ;  Icterus  war 
niebt  sogegen.  Der  Kranke  starb  nadk  6  Tagen  bd  Tollstindiger  Beslanung  nater 
mnebmender  Erschöpfung. 

Section:  Mag.Mi  bedeutend  erweitert,  Omentum  bis  auf  einige  Rlutcoagala 
gesund.  Das  Pancreas  selir  vergrösscrt  und  sein  Kopf  verhärtet,  von  niürtclartiger 
CoDsistens.  Der  obere  Theil  des  absteigenden  Theils  dos  Duodenum  wurde  durch 
das  Paaeraas  vollslladig  aomprimirt;  die  Seblebabaut  desselben  war  geeebwellea 
und  blotreieh.  Leber  etwas  Mt,  Waran  Torgriisaert^  in  erstes  Btadian  der  listi- 
gen Degeneration;  Gallenblase  erweitcrfti  L.  BosenOai. 
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FouRNiEB ,  Note  8ur  un  cm  de  gomme  sypbilitique  survenae  55  ans 
apr^  le  d^but  de  rinfection.  L'Union  mM.  1870.  No.  94. 

Ein  72  jähriger  Greis  vou  grower  Frische  aod  Bfittigkcit  seigt«  bei  der  Unter- 
suchung im  April  1869  am  Schenkel  eine  Geschwulst  von  14  Centim.  in  vertikaler 
Richtung  und  8  —  10  im  borizontAlun  nnrchmesnur.  Sie  war  im  Zeitraum  weniger 
Monate  tutstanduo.  Ihre  Obertliichü  war  uneben  und  zeigte  Tuberositäteu  von 
KMtuiengrviec.  Die  bedeckende  Hut  hatte  ilire  Domiile  Farbe  mit  Aonnabme 
einer  Stelle,  die  so  verschwKren  begann;  die  Geschwabt  auf  Druck  nicht  empfind* 
lieb;  ihre  C'onsistenz:  mittel,  oline  eigentlit-ho  ITlirte;  an  keinem  Punkte:  Flnctna- 
tiOD'  Dio  benachbarten  Lymphdrüsen  waren  normal.    Gesammtbefindi^n  völlig  normal. 

Patient  war  stets  gesund  gewesen:  nur  8  Jahre  vorher  hatte  er  an  einer 
CariM  der  Manila  gelitten,  die  von  Bicobd,  NAlato«,  Dimasquat  Air  eyphilitiaeli  ga- 
balten worden  war.  Demnach  luett  F.  aucb  die  Tarliagaadt  Oaeebwnlst  fBr  ^hl- 
litisch  und  verordneten  Jodkali  in  gro.s.sen  Dosen  (tSgHch  3  —  6  gramm.);  nach  8 
Tagen  hatte  der  Tumor  f<ith  bereits  merkbar  verkleinert,  nach  3  Wochen  war  er 
fast  gans  resorbirt,  nach  6  Wochen  war  keine  Spur  mehr  von  ihm  vorbanden. 

„Der  Kranke  war  offenbar  sypbilitiecb:  eeina  HaUang  bawiai  at.  Abar  wann 
war  er  ea  geworden  f  In  «riaem  17.  Jabre  hatte  er  einen  Cbanker  bekomman,  darauf 
waren  Hautflecken  und  MnndgCBcbwOre  eingetreten,  dio  Aerzto  sagton  ihm,  er  wäre 
ajpbilitisch  und  nun  habe  cr]^mehrere  Monnte  hindurch  Pillen  gehrnncht."  Hierauf 
vUlige  Gesundheit  bis  su  der  in  seinem  69.  Jabre  erfolgten  Cariea  der  Maiilla. 

Pineas. 

R.  Lamb,  A  case  of  extra-uterine  pregnancy.  Lancct.  1870.  Vol.  II.  No.  18. 

Kine  26jiihrige,  stets  profn»  menstrnircndo  und  seit  acht  Jahren  kinderlos 
vcrbeiratbete  Dame,  die  in  den  lebten  drei  Monaten  an  unregelmUsnigen  schwachen 
Uterinblutnngan  und  wihraad  dar  loteten  24  Standen  an  Haminrontineni  und  ge- 
ringen Unterleibeeabmeraen  gelitten  hatte,  Ifaet  rieb  wegen  dieeer  Benbwerden  am 
87.  August  Vormittags  11  Uhr  in'c  ITo-^pital  aufnehmen.  Der  Leib  ist  ge^tpannt  nnd 
empfindlich.  Krbrechen  nach  jeder  Mahlzeit,  Stuhl  retardirt,  Puls  klein  und  fre«]uent. 
Am  28.  einige  Ohnmächten.  Kacbmittags  6  Uhr  Kxitu.s  letali".  —  Die  Section  ergab 
aoHor  allgaaidnar  hoehgradigar  AnKmia  einen  mit  dem  Abdominalende  der  linken 
Tobe  avsammeBbKngenden  hflbnereiin^aien  ejetenartigan  Tnmor  auf  der  linken  Poam 
tliaea,  danan  Sack  einen  mit  einem  Blutcoagulam  verstopften  Einrii^H  zeigte  nnd  in 
deRHcn  Innerem  sieb  eine  münnlicba  Fracht  bafHid.  Utami  nad  Oyarien  waren  von 
normaler  BeacbaffenheiL  Jaimt. 


Sandwell,  Death  trom  thc  cxternal  aj>plication  ol  caibolic  acid  acci- 
dentally  applied.   Brit.  nuMi.  Jmu-n.  187(».  No.  nio. 

Ein  einjähriges,  ganz  gesundes  Kind  wurde  auf  einen  Holzblock  gesetzt,  auf 
den  kort  vorher  eine  zur  Desinfection  des  Zimmers  bestimmte  Carbolsäurelösung 
(1  Unae  anf  1  Qnart  Waater)  geapritst  wovdan  war.  Am  anderen  Tage  neigte  ai^ 
die  gansa  Gaalisgegand  bin  an  den  Labiia  bin  sterk  uicerirt  und  das  Kind  ging  am 
zehnten  Tage  an  Grunde.  Die  Section  ergab  Entzündung  dos  Bectnm,  der  Därmo 
und  der  Pleura.  —  Nachforschungen  die  S.  angestellt,  haben  ihn  belehrt,  dass  sehr 
oft  Eutzünduugun  und  seibat  Lilaaeubildungen  der  Gesäsagegend  auftreten,  wenn 
Laute  ein  Gloiat  banutaen,  das  kora  Torber  mit  Carbolalura  daainfleirt  worden  iit. 
▼orncbt  lat  deshalb  gebotaa.  L.  RoecattML 


Btaacndan^n  fllr  dai  Ceolrftlblatt  wolle  man  an  Hi  im  Dr.  I.  Koienlba],  Berlin,  Frtodrielu* 
Str.  IHa.  oder  (unter  BeUcbluNi)  an  die  Veriair)ibnD>liuu(.;.      rlia.  Unter  den  I.indon  GR,  adreasim. 

Vwlag  Toa  Augast  Hlraebwald  in  Ueriia.  —  Druck  tob  U.  t>.  Uermaoa  ia  Berlin. 
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dwJabrgmagi  Titel,  Na-      ^P^flftUl  W&mMwMMMßWW      durch  slle  BnebhAndtun- 

■•B-  and  SMiiragtotor.  r*»  uad  Po«uuuU)t«n: 

für  die 

mcdicimschcn  Wissenschaften. 


ünter  Ifitwirkong  tdh 
L  Imnu,  Th.  Leber  9a4  C  WeitphAl 

fedigirt  ton 

X  Rosenthai. 

1870.  MS.  MoTeinber.  No.  5L 


tohAltt    HoRWATH,  AmwMeheD  der  FrO«eb«  mH  d«r  KoeliMlsltenng  aMh 

CoHNriKiM  (Orig.-Mittli.)  — 

W  üNOT,  ErregbarkeiUTorftoderuogen  im  Electrotonu«.  —  N aisb  ,  Mervenerregong 
dnr«h  StroBiCMebwftnknDgen.  —  Witti«,  VerdMangiftMinento.  —  Billbotn, 
Selt^ticit  der  K ugeleinheUnogeii.  —  Fiscrl,  Zw«reiif«lldEr«iipf.  —  BiPPMAiVt 

Ura<ffüsc^-dte.  — 

Mblsrub,  Lebennfühigkeit  der  Bierhefe.  —  Rosbr,  zar  Blatotillangslebre.  — 
Bdrral,  Harnütoffvermehniug  bei  Nervenleiden.  —  Back,  Echinococcascysle  in 
der  Bauchwaud.  —  Oadpp,  BetrophwyogealAbseeM.  —  Gross,  Meoralgie  der 
Rimibaek«!!.  —  DaePKte,  Bailang  von  flebanker  dnreh  Erysipel.  —  Patrxr, 
Klappeiarblaogen.  —  BaacHoa,  Tfttowimng.  — 

M5TT0HSB,  Bemerkangen  zu  den  neuesten  Entdeckungen  in  der  Gebörscboeck«. 


Utter  das  AutwaMlwfl  der  Frösche  mit  der  KochMlzlötinig  rneh  dir 

MetKode  von  Cohnheim. 

von 

Dr.  A,  Uorvftatli  au«  Kiew. 

Bis  jetst  sind  die  Ursachen  des  Todes  beim  Erfrieren  der  Thiere 
noch  weni|^  notersucbt.  Dio  Mannigfaltigkeit  und  die  Widerspräche 
verschiedener  über  diesen  OegenstsnU  ausgesprochenen  Meinungen 
erklären  sich  dadurch,  daas  diese  Meinungen  meistenthcils  nur  Autopsien 
zur  Grundlapjc  hatten;  dio  Resultate  dieser  Autopsien  waren  aber 
nicht  selten  sehr  verscliieden  und  ein  und  dasselbe  Organ  wurde  von 
verschiedenen  Autoren  bald  hyporiimiscli,  bald  anämisch  geftinden. 

In  der  neuerdings  erschienenen  Arbeit  über  das  Erfrieren  der 
Thiere  (Journal  de  l'anat.  et  de  phys.  par  Robin.  1860,  T.  I.)  hat 
l.'OUCUET  die  Frage  nach  der  Ursache  des  Todes  beim  Erfrieren  der 
Thiere  aufgestellt  und  kommt  zu  dem  Schlüsse,  dass  der  Tod  durch 
das  Zerstören  der  rothen  Blutkörperchen  durch  die  Külte  bedingt 
wird,   üin  diese  Meinung  zu  prüfen,  schien  es  mir  am  Besten,  solche 

VllL  Jalifgang.  öl 
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Frß<<chc  erfrieren  zu  Ia-«s6n,  bei  donon  im  Voran«  die  rothen  ßlut- 
körporchcii  culierut  waren.  Für  die  EntfcrDUQ|f  der  rotben  Blut* 
körperchen  hielt  ich  die  Metbode  von  COBNHBIM  als  die  Bweck- 
mltosigste.  Derselbe  behauptet  niinilicb,  dass  man  die  Gefässe  eines 
Frosches  ohne  Gefahr  für  das  Leben  des  Thieres  mit  Kochsalzlösunfif 
auswaschen  und  in  dieser  Wci.so  die  rollien  lilutkörperchen  entfernen 
kann.  (T'eber  das  Verhalten  der  fixen  Bindegcwebskorperchen  bei 
der  Entzündung.  VittCH.  Arch  f.  Au«t.  u.  Phys.  1Ö69.  Bd.  XLV. 
S.  338-331).) 

Da  bei  solchen  Ausw asclumpen  im  Widerspruche  mit  COHN- 
HEIm's  Anfjaben  bei  nieinon  Versuchen  alle  P'röscho  schon  zu  der 
Zeit  zu  runde  f^ingen,  als  in  den  Gefiisson  noeh  eine  Menge  rother 
iUutk<irpciehen  vorhanden  war,  so  scheint  es  mir  niclit  überflussig, 
iiier  diese  Thatsache  niitzutheiien,  imh  in  ich  mir  vorbelmlte,  die 
Ursache  des  Hrfrierungstodes  in  einer  andern  Arbeit  zu  erläutern. 

Das  Auswaschen  der  Frösche  wurde  dem  Rathe  Ck>BMHBlM'B 
gemäss  ausgeiührt;  nur  habe  ich  das  Verfahren  etwas  ▼erroUsUUidigt, 
um  eine  grössere  Genauigkeit  und  Sicherheit  au  erlangen:  ich  unter- 
sachte  nämlich  unter  dem  Mikrosoope  die  FlQssigkeit,  die  ans  dem 
peripherischen  Ende  der  durchschnittenen  Votia  abdominalis  heraus* 
floss,  ein  Verfahren  welches  bekanntlich  Cohmbbim  unterllsst 

Zum  Auswaschen  benutate  ich  eine  0,75-proceiitige  Koclifüla- 
lösungi  welche  mittelst  eines  Glasröbrchens  in  das  centrale  Ende  der 
durchschnittenen  V.  abdominalis  injicirt  wurde;  dabei  liess  ich  das 
peripherische  Ende  der  Vene  ofFen,  um  dem  Blute  und  der  Flüssig- 
keit einen  freien  Ahfluss  zu  gestatten. 

Die  Kochsalslösung  wurde  in  die  Vene  eingeführt  mittelst 
Hesinq's  Inj ectioDs- Apparat  und  während  des  gansen  Versuches  ftber- 
stieg  der  Druck  nicht  20  mm  Hg. 

Die  Flüssigkeit,  die  aus  dem  peripherischen  Ende  der  durch- 
schnittenen Vene  floss,  wurde  sobald  sie  anfing  farblos  an  sein,  von 
Zeit  zu  Zeit  unter  dem  Mikrosoope  untersucht. 

Die  in  dieser  Weise  ausgeführten  und  controlirten  Vrsuche  haben 
gezeigt,  dass  die  Frösche  schon  zur  Zeit,  als  unter  dem  Mikroscope 
noch  eine  bedeutende  Menge  von  rothen  Blutkörperehen  zu  sehen 
war,  zu  leben  aufhörten  (immer  unter  Erselieinungen  eines  Uedems.) 

Nach  seiner  Arbeit  scheint  CniiNiiKiM  die  Farblosigkcit  der 
aus  dci"  Vene  cntquoHenen  FHi-si<;keit,  so  wie  die  Schwieiigkcit  in 
der  Schwinnnhaut  Capiliarcn  aulzutinden  für  Beweise  des  Nichtmehr- 
vorliandensein's  rother  Blutkörperchen  in  den  Gelassen  zu  halten  und 
gründet  darauf  seine  Behau|»tung,  dass  auch  nach  dem  Fehlen  der 
rothen  ßlutkörpercln  n  Frösche  bis  zu  zwei  Tagen  nach  der  Operation 
am  Leben  bleiben  können. 

Da  bei  nur  nicht  wie  bei  CoHMü  im  einige,  sondern  alle  Frösche 
lebteu  zur  Zeit  als  die  der  Veno  cnUlrumLe  Flüssigkeit  farblos  war  und 
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da  dieselben  Frßtche  spfiler  AUc  su  Grande  gingen,  als  in  der 
FlfiMigkeit  noch  Tielo  rothe  Blutkörpereben  vorbanden  waren  ond 
da  endlich  diese  Flüssigkeit  von  Cohmheim  unter  dem  Mikroscope 
nicht  untersucht  worden  ist,  so  vcrinuthe  ich,  dass  auch  die  Frösche 
welche  bei  iiim  das  Auswaschen  überlebten,  eben  so  wie  die  mcitiigen 
aur  selben  Zeit  noch  rothe  Blutkörperchen  enthielten,  und  ^laubey 
dass  man  noch  nicht  zu  der  Annahme  berechtigt  ist,  es  könnten 
Frösche  —  glinalicii  der  reihen  Blutkörperchen  beraubt  —  lebena- 
fiihig  sein. 

Die  eben  erwähnten  Thatsachcn,  so  wie  die  starke  Verbreitung 
der  CoUNHElw'sclien  Ansicht  auf  deren  Hichti^'keilsvoraussetzung  der- 
selbe wiclitif^f  \vis8i'iisclialtliclie  Fra^^cn  entsclicidet,  veranlasste  n)ieh 
n)cinc  zu  entgegeiigesetztem  Kesultat  lüiirexideu  Versuche  su  ver- 
öffentlichen. — 


WuNDT,  Ueber  diu  Krregbarkeitsveränderungcn  im  Electroto- 
nu8  u.  die  Fortpflanzungsgeschwindigkeit  der  Nerveuerregung. 

PflCokr's  Arch.  III.  437-440. 
Den  Verlauf  der  electrotonischen  Krro^^barkeitsveränderungcn 
untersiiclicnrl ,  fand  W.,  dass  bevor  die  Erre^'harkcit  sich  an  der 
Anode  vermindert  und  an  der  Katbode  vermehrt,  ein  Stadium  eintritt, 
in  welchem  die  Erregbarkeit  im  Verlaufe  des  ganzen  Nerven  ver- 
grÖsscrt  ist.  Diese  Zunahme  entwickelt  sich  an  der  Anode  nicht  auf 
einmal,  sondern  allinälig  bis  zu  einem  Maxin)um,  we^iialb  sie  wälircnd 
einer  gewissen  Zeit  nach  der  Schliessimg  des  Stromes  nachweisbar 
ist.  Diese  Krregbarkeits>teigeruhg  ist  um  so  längei-  nach  der  Schlies- 
sung des  Stromes  nachweisbar,  je  stärker  der  Strom  und  je  weiter 
die  reizenden  von  den  polarisirenden  Electroden  sich  bctinden ;  über- 
haupt itt  die  Dauer  länger  als  die  Dauer  der  Zuckung  selbst,  welche 
durch  den  polarisirenden  Strom  hervorgerufen  wird.  Sie  ist  fibrigens 
deutlich  auch  bei  solchen  polarisirenden  Strömen,  welche  nicht  stark 
genug  sind,  um  eine  Zuckung  hervorzurufen.  Sie  Äussert  sich  hier 
hauptsächlich  durch  die  Verlängerung  der  Zucknngsdauer,  während 
sie  bei  stärkeren  Strömen  in  der  Zunahme  der  Zuckungshöbe  und 
der  Abnahme  des  Stadiums  der  latenten  Reizung  au  erkennen  ist 
Dass  die  Verlängerungsdauer  der  Zuckung  als  Erregbarkeitsaunahme 
zu  deuten  ist,  folgt  aus  besonderen  Versuchen,  durch  welche  W. 
oonstatirt,  dass  bei  stärkeren  Reizen  nicht  nur  die  Höhe,  sondern 
auch  die  Länge  der  Zuckung  wächst,  und  zwar  um  desto  sicherer, 
je  weiter  vom  Muskel  entfernt  man  die  Reize  einwirken  lässt.  Was 
die  Abnahme  des  Stadiums  der  latenten  Reizung  anbetrifft,  so  ist  sie 
nur  sicher  zu  beobachten,  wenn  die  reizenden  Electroden  näher  am 
Muskel  gelegen  sind,  als  die  polarisirenden.  In  besonderen  Versuchen 
hat  W-  gefunden,  dass  die  Zeit  der  latenten  Reizung  nur  dann  mit 
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der  Stärke  der  Reizung  abnimmti  wenn  der  reisende  Strom  Ton  sehr 
kurxer  Dauer  ist;  bei  Iftogerer  Dauer  aber  und  bei  aufsteigender 
Richtung  dieses  Stromes  nimmt  sie  im  Gegentheil  zu  mit  der  St&rke 

des  Stromes,  so  dass  sie  bei  gleichseitiger  Abnahme  der  Zuckungs- 
höhc  und  Dauer  bei  den  stärksten  Strömen  viel  grösser  ist»  als  bei 

den  schwächsten. 

Durch  die  von  ihm  gefundene  Zunahme  der  £rregbarkeit  un- 
mittelbar  nacli  der  Sehilessung  des  polarisirenden  Stromes  erklärt  W. 
die  bekannte  Thatsaclie,  das8  die  Zuckungen,  welche  durch  kurs* 
dauernde  Ströme  bewirkt  werden,  sich  wie  iScbliessungg-Zuckungen 
verhalten.  8eliai«l«witecli. 


0.  Nasse,  Ueber  die  Erregniig  der  Nerven  dorch  positive 
nnd  negative  Stromesschwankungen. 

PflOoebs  Arcb.  III.  476—488. 
Von  dem  ücsiclitspunktc  PflüGEUS  aus^jehond,  dass  Reizung 
des  Nerven  entweder  beim  Entstehen  des  Kai-  oder  Versclnvindeu 
des  Aneleetrotomis  staltfimle,  stellte  N.  die  Fia;;e  auf:  wie  wilchst 
der  zu  einer  Miniraalerregung  nöthige  Zuwachs  des  Kat-  uder  Vor- 
minderung des  Anelectrotonus  mit  der  Stärke  der  schon  im  Nerven 
vorhandenen  Erregung;  mit  auderen  Worten:  um  wie  viel  moss  ein 
schon  den  Nerven  darchkreisender  Strom  verstiirkt  oder  vermindert 
werden,  damit  eine  minimale  Zuckung  stattfinde.  Um  im  Stande  an 
sein  im  Nerven  einen  plötsllcheu  Zuwachs,  oder  eine  plötsliche  Ver- 
minderung des  Stromes  su  erzeugen,  vereinigte  N.  2  Rbeochorde 
mittelst  guter  Leitung  und  in  dem  einen  von  ihnen  wurden  ausserdem 
2  dicke  gutlcitende  Metallstfieke  angebracht,  welche  durch  ein  drittes 
ebenfalls  gutleitendes  rasch  vereinigt  werden  konnten.  Durch  die 
rasche  Herstellung  dieser  Nebenschlietsung  konnte  im  Nerven  eine 
plötaliche  Verminderung,  und  durch  ihr  Wegschaffen  (Abheben  des 
dritten  vereinigenden  StQckes)  eine  plötsliche  Verstärkung  4es  den 
Nerven  durchkreisenden  Stromes  erzi  u;;t  werden.  —  N.  hat  nun  ge- 
funden, dass  mit  dem  Wachsen  des  den  Nerven  schon  durchkreisendon 
Stromes,  der  au  einer  Minimalcrregung  nöthige  Zuwachs  anfangs  bis 
zu  einem  gewissen  Minimum  fällt,  (sogar  bis.aiu:  Hälfte,  wenn  man 
die  Stromstärke  die  zu  einer  Minimalerregung  von  Null  an  nöthlg 
ist  1  setzt)  und  dann  wieder  steigt,  so  dass  bei  sehr  starker  Erre- 
gung des  Nerven  ein  viel  grösserer  Zuwachs  des  kStromes  —  positive 
Stromesschwankung  —  nöthig  ist,  um  eine  ntue  Minimalerregung 
hervorzurtifcu.  Andererseits  ist  in  »Kr  Abnahme  der  iStromstUrke, 
welche  nüthi;^  ist,  um  eine  MinimaleiK  ;;un^^  —  negative  fcjtroiues- 
schwaukung  —  hei  vurzurufen,  kein  Minimum  zu  merken  beim  Wach- 
sen des  schon  den  Nerven  duroiikn-ibondrn  JStromes.  Sie  ist  im 
Stetigen  Wachsen  begriüeu  (die  Abnahme  des  Stromes,  weiche  nöthig 
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ist,  um  bis  zum  Sinken  auf  Null  eine  Minimalerregung  hervorzurufen 
«  1  gesetzt),  nur  ist  das  Wachsen  anfangs  langsamer  und  später 
rascher,  so  dass  also  beim  Wachsen  des  Stromes  eine  immer  grössere 
Abnahme  des  btromes  uöthig  ist,  um  eine  Minimalerregung  hervor- 
surufen. 

N.  sieht  als  bewiesen  an,  dass  eine  Erregung  des  Nerven  nur 
dann  stattfinden  kann,  wenn  die  Erregbarkeit  an  einer  gewissen  Stelle 
des  Nerven  wächst,  und  zwar  am  eine  gewisse  Stärke  und  mit  einer 
gewMteo  SchneUigkeit  Bei  Einwirkung  des  HBtDBMHAlM'scheB  Te- 
teuoinoten  «>der  einer  conoentriten  KochMtslÖBung  hat  er  Steigernng 
der  Erregbarkeit  conatatirt  Den  bekannten  Tetanas,  welcher  durob 
eonstante  Strdme  gewisser  Stftrke  bervorgerufen  wird,  erklärt  er 
folgendemuuwen.  Er  stellt  siob  vor,  dass  die  Veränderung  der  Er- 
regbarkeit begleitet  Ist  dorch  eine  Versebiebang  der  Tbeildien  im 
Nerven,  welebe,  bevor  sie  die  neue  Lage  annehmen,  einige  Schwan- 
kungen machen.  Non  denkt  er,  dass  die  Stromstärke,  die  einen 
motoriseben  Nerven  in  Tetanns  versetit,  ungeftbr  diejenige  ist,  auf 
welche  das  oben  beseicbnete  Minimum  filllt,  so  dass  hier  Schwan- 
kungen der  Molecüle"  um  ihre  Lage  mit  Veränderungen  der  Er* 
regbarkeit  verbunden  sind,  welche  Zockungen  hervorrufen. 

SebmolAvitsoh» 


V.  WiTTiG,  Weitere  Mittheilungen  über  Verdaaimgafenuente. 

Pvlüobr'8  Arch.  III.  339-352. 

Vf.  hat  schon  früher  (Cbl.  1869  p.  655)  im  Qlycerin  ein  vor- 
trefffiches  Mittel  zur  Isolirung  der  tbierischen  Fermente,  besonders 
des  Magens  und  Pancreas  kennen  gelehrt.  Mit  Hülfe  dieser  Methode 
ist  es  demselben  gelungen  auch  in  einer  Reihe  anderer  Organe  Fer- 
mente zu  entdecken.  Die  Organe  werden  möglichst  schnell  zerkleiner 
und  mit  absolutem  Alkohol  24  Stunden  stehen  gelassen  (Blut  \9ird 
in  viel  absoluten  Alkohol  gegossen),  dann  die  Alkohollösung  abfiltrirt 
und  das  Unlösliche  gut  mit  Alkohol  ausgewaschen.  Der  Filterrück- 
stand wird  nun  in  einer  Reibschale  trocken  gerieben,  durch  feine 
Gaze  gebeutelt  und  mit  Glycerin  angesetzt;  nach  mehrtägigem  Stehen 
hat  das  Glycerin  alles  allfällig  vorhandene  Ferment  aufgenommen. 

Leber.  Der  in  angegebener  Weise  hergestellte  Glycerinauszug 
der  Leber  enthält  ein  diastatisch  wirkendes  Fcrnient;  schon  in  15 
Minuten  verwandelt  die  verdünnte  (ilycerinlösung  beträchtliche  Mengen 
von  Stärke  oder  Glycogen  in  Zucker.  Der  concentrirte  Auszug  that 
dieses  nicht,  weil  zu  dem  Vorgang  die  Elemente  des  Wassers  nöthig 
sind.    CijU^^On  (Glycogen)  +  H^O  =  2r^,ll,20,;  (Zucker). 

Die  mit  Glycerin  erschöpfte,  noch  sänimtliches  Glycogen  ent- 
haltende Leber  bat  die  Fähigkeit,  Zucker  zu  bilden,  vollständig  ein- 
gebüsst;  die  Zuckerbilduug  geht  erst  wieder  vor  sich,  wenn  man 
etwas  von  dem  Glycerinauszug  oder  intakte  Leberstücke  zusetzt. 
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Tu  der  fJalle  findot  sich  ein  äliiiliclits  sehr  wirksanies  Ferment, 
wclilirs  (lurcl)  Fälliin;;  (lo.s  Glyeeririauszuges  mit  Alkohol  von  den 
Galiensäiiren  getrennt  werden  kann. 

Die  Speicheldrüsen ,  ent<^ej^en  ScuiFF  auch  die  Subniaxiilaris, 
geben  an  Glyccrin  ebenfalls  ihr  diastatisches  Ferment  ab. 

Die  Schleimhaut  des  Duodenum  enthält  ein  gleiches  Ferment; 
um  das  Pancreasfernient  aassuschiiessen,  wurde  nur  der  oberhalb  des 
ductus  pancreat.  liegende  Theil  des  Dtiodennms  Terarbeitct  Auffal- 
lend war  bei  Anasag  des  Darmes  die  gronse  Neigung  sur  PilBbilduogi 
welche,  wie  schon  Fbbbicbs  beobachtet,  schnell  den  Verlust  der 
diastatischen  Wirkung  herheifahrt 

Gleiche  Fermente  finden  sich  im  Gesammtblnt,  Blutserum, 
im  Gewebe  der  Nieren,  im  Gehirn  und  in  der  Schleimhaut  des 
Magens. 

Vf.  macht  darauf  aufmerksam,  dass  wflhrend  der  Umwandlung 
von  Amylon  in  Zucker  unter  Einwirkung  des  diastatischen. Fermentes 
die  Jodreaction  auf  Stärke  nur  dann  eintritt,  wenn  eine  beträchtliche 
Menge  Jod  sugesetst  wird;  es  bilde  sich  wahrscheinlich  ein  interme- 
diärer Körper  (Wasserstoff?),  welcher  kleine  Mengen  Jod  bindet; 
Bpccielle  Versuche  lehrten,  as-  weder  der  Zucker,  noch  auch  das 
Ferment  selber  die  Ursache  der  Erscheinung  sind. 

Auch  sur  Darstellung  der  vegetabilischen  Ferinrnte  eignet  sich 
das  Verfahren  mit  Ulycerin.  Um  die  gleichzeitige  Kxtraction  des 
Zuckers  zu  vermeiden,  wurde  das  Material,  z.  B.  Weizenmehl,  zunächst 
mit  Alkohol  erschöpft  und  dann  erst  mit  Glycerin  behandelt;  man 
erhält  dann  eine  zucker-  und  dexti  infrt'ie  Losung,  welche  energisch 
(lia-tJiti<clie  Fj\'eiiscliai"ten  besitzt.  Daraus  crt^iebt  sich  die  wichtige 
Thatsaclie,  dass  die  Diastase  ^ich  kcineswe-s  erst  während  der  Kei- 
mung bildet  wie  bisher  nach  PAYsii  und  I'kuskz  geglaubt  wurde, 
sondern  dass  die  mangelnde  Wiikung  auf  das  Amyium  dem  Fehlen 
des  Wassers  zugeschrieben  werden  muss. 

Vf.  leugnet  die  von  KÜHNK  angegebene  Differenz  im  Verhalten 
der  Pflanzen-  und  Speichekliastase.  Beidu  vej  li  a^'cn  eine  Temperatur 
von  66**  C.  und  beide  wirken  schon  energisch  bei  Stubenfemperatur. 

Emnhin  lässt  sich  aus  durch  Aether  entfetteten  Mandeln  mittelst 
Qlyoerin  in  grosser  Reinheit  gewinnen.  Das  Üijcerinextract  ist  ge- 
wöhnlich auffallend  reich  an  Eiweiss»  Jedoch  kann  dieses  durch  An- 
säuern mit  Essigsäure  leicht  vollständig  entfernt  werden.  Die  so 
gewonnene  Emulsinidsung  wirkt  lebhaft  auf  Amygdalin  und  Salicin. 

Aus  Hefe,  alter  unwirksamer,  wie  frischer  wirksamer,  gelang 
es  das  von  LiBBio  dargestellte,  diastatisch  wirkende  Ferment  au  ex* 
trahiren;  jedoch  konnte  ein  Ferment,  welches  eine  Zerlegung  des 
Zuckers  in  Kohlensäure  und  Alkohol  bewirkt  hätte,  nicht  dargestellt 
werden. 
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Einen  Kinflnss  auf  dio  Polarisationaebeue  bat  Vf.  für  die  diAStap 
tischen  Feruiento  nicht  feststellen  können. 

Dieselbeo  wirken  energiscii  zerlegend  auf  das  WasserstofTsuper- 
oxyd.  SehultMo. 


BuxBOTHf  Ueber  die  relative  Seltenheit  der  Kageleinheilangen. 

Wiener  med.  Woebeiudir.  1870  49. 

Einem  Mann  war  vor  Monaten  beim  Hämmern  auf  einem  Ambos 
ein  abgesprengtes  Stück  Eiflen  an  der  Volarfläche  des  linken  Armes 
einxedruDgen,  die  Wunde  heilte  bald ;  ein  V«  Zoll  langes  Stttck  Einen 
steckte  unter  der  Haut,  incomroodirte  den  Patienten  nnr  wenig  und 
wurde  von  B.  leicht  entfernt  Aebnliche  Fälle  hat  B.  sehr  viele  ge- 
sehen, in  denen  allen  die  firemden  Körper  nur  wenig  Störung  hervor- 
riefen. Solche  £rfiüirungen  leisteten  der  Einfllhrung  der  Metallsutnren 
nnd  der  Acapreesur  einen  mächtigen  Vorschab  aber  die  Erfah- 
rungen B*'s  in  diesem  Kriege  beweisen  ihm,  dass  die  modernen  Ge» 
schösse  so  uoscbädiiche  Qäste  nicht  sind:  sie  erseugen  vielmehr 
in  den  m eisten  Fäl len,  bald  früher,  bald  später  Eiterung; 
Einheilung  derselben  ohne  Eiterung  und  ohne Schmersen 
ist  eine  Seltenheit. 

Indess  zuweilen  kommt  eine  Einheilung  allerdings  vor:  B.  ver^ 
sucht  die  Umstände  darzulegen,  unter  welchen  dies  geschehen  könne 
und  unter  welchen  nicht. 

Die  meisten  Projektile,  die  B.  ausgezogen,  hatten  ihre  Torrn 
derart  verändert,  dass  sie  unförru liehe,  meist  sehr  scharf- 
kantige Klumpen  geworden  waren.  Zweifellos  wirken  dio 
scharfen  Kanten  eines  Projektils  stark  meclianisili  irntirend.  War 
ein  solches  Projektil  vorhanden  und  wurde  nicht  gefunden,  so  waren 
selbst  wiederholte  lnzisionen  behufs  Eitcrentleerung  nicht  im  Stande, 
die  progressive  Phlegmone  zu  beseitigen,  welshe  andererseits  sofort 
nach  Entfernung  des  Projektils  aufhörte.  Ganz  ebenso  wirken  die 
scharfkantigen  Granatstiicke. 

Die  Langbleikugeln  werden  scharfkantig,  indem  sie  gegen  einen 
Knochen  schlagen  und  diesen  zerbrechen  oder  wenigstens  stark 
quetschen.  Diese  gleichzeitige  Mitleidenschaft  des  Periosts 
nnd  des  Knochens  ist  von  grösster  Wichtigkeit  für  die 
Entstehung  der  p blcgmonösen  Processe.  Akute  Osteomye- 
litis und  Periostitis  hat  Zellgewebsvereiterung  so  oft  zur  Folge,  dass 
man  hier  letztere  mindestens  ebensosehr  von  den  ersteren  Processen 
als  direkt  von  scharfkantigen  Projektilen  ableiten  muss. 

Auch  ganz  unveränderte  Projektile  haben  gewöhnlich  eine 
pyogene  Wirkung,  die  nach  8 — 6 — 8  Wochen  sich  geltend  macht 
Humernsk'opf,  Tibia-  nnd  Femur-Enden  sind  die  Lokalitäten,  an  denen 
man  relaüv  am  häufigsten  Gelegenheit  hat,  ziemlich  unveränderte 
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Projektile  zu  cxtraliiron  oder  bei  Hescctionen  oder  Amputatioijcn  zu 
finden;  F.inheiliin^en  an  dicson  Orten  sind  sehr  selteu;  nieist  ist  der 
Knoclicntlieil  zer-pren^jt  oder  wenn  (lies  niclit  der  Fall,  so  entsteht 
eitrige  Ostitis,  Periostitis,  Ueloiikentzüiidini^,  zuweilen  noch  sehr  spät 
und  unerwartet;  man  wird  zu  einem  operativen  Veifahrcn  ^enöthi^t; 
gelin^'t  CS  in  einem  solchen  Fall,  diu  Ku<^el  ohne  Erotinun«;  des  (ie- 
Icnks  zu  extrahiren,  so  i-it  der  Effekt  ein  ausserordentlich  günstiger 
und  rascher. 

B.  berichtet  2  Fälle,  in  denen  vöUig  unveränderte  Projektile 
ftirke  EiteroDg  hervorriefen:  bei  dem  einen  Soldaten  extrahirte  B. 
eine  sololie  Cbeasepotlcugel  aus  einem  grossen  Abscess  an  der  rechten 
Scapula;  in  dem  sweitcn  Fall  fand  sich  eine  EingangsOffnung  dicht 
unter  dem  Knie^  der  Sohuss  war  ftlr  einen  Prellschuss  gehalten, 
es  entstanden  Absoesse  aof  Abscesse^  endlieh  extrahirte  B.  eine  gans 
unveränderte  Chassepotkagel  in  der  Nähe  der  Ferse.  Es  wird  dur^h 
den  schweren  metallischen  Körper  eine  Zerrung  des  lockeren  Binde> 
gewebes  bedingt,  die  vermuthlioh  die  Ursache  der  eitrigen  EntsQndung 
abgiebt. 

Man  soll  daher  Kugeln,  die  leicht  zu  eztrahiren  sind,  nicht  ohne 
besondere  Gründe  stecken  lassen:  selbstverständlich,  sobald 
es  sich  um  Geschosse  in  den  Extremitäten  bandelt  In 
den  Höhlen,  am  Halse  wird  man  niciit  nach  Kugein  suchen. 

Zar  Extraktion  eignen  sich  am  besten  starke,  lange  Korn-  und 
Polypensangen.  Die  amerikanische  Kugelzaoge  erwies  sich  als  au 
schwach« 

Diagnostisch  hat  ß.  von  Collogen  die  NELATON'sche  Sonde  mit 
Porsellanknopf  rühmun  hören;  doch  sollte  der  Knopf  nicht  grosser 
sein  als  eine  starke  Erbse. 

Aus  den  Knochen  liat  Vf.  n)ehrcrc  Kugeln  niit  schmalen  Elc- 
vatorien  und  Raspatorien  ausgehoben  wie  man  sie  zu  den  subperios- 
talcn  Kesectionen  braucht.  Diese  Instrumente  sind  auch  von  Wich- 
tigkeit, wenn  man  das  in  der  Tiefe  .stcekeruie  Projektil  wenden 
will,  um  es  mit  einer  Zange  besser  fassen  uud  extrabireu  zu  können. 

  Pinea«. 

D.  FiscHL,  Tonischer  Krampf  des  Zwerchfells. 

Präger  VriOaebr.  f.  prset  BaUk.  CVIL  68—67. 
F.  beschreibt  den  Fall  einer  38  jährigen  Frau,  die  nach  neun 
vollkommen  normalen  Entbindungen  sum  10.  Male  etwas  schneller 
als  sonst  entbunden  wurde  nnd  ausser  mä9siger  Diarrhoe  einige 
Tage  vor  und  -nach  der  Geburt  nichts  abnormes  seigte,  als  pldtxlich 
am  4.  Tage  Frösteln  und  ein  Schmers  im  untern  Theil  des  Rückens, 
namentlich  rechts  auftrat;  derselbe  strahlte  gegen  die  rechte  Schulter 
und  längs  des  rechten  Rippenbogens  aus  und  nahm  an  Intensität  au; 
nach  5  Stunden  war  die  Kranke  in  höchster  Dyspnoe,  geawungen 
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auf  der  linken  Seite  zu  liegen,  das  Gesicht  cyanotisch,  die  Jngiilar- 
venen  ausgedehnt,  Puls  90,  klein;  Respiration  44,  unter  Beihülfe  der 
Halsmuskeln;  die  Respiration  war  kurz,  nur  von  Bcvef^img  der 
obeien  Tliornxgef^eud  be;^'leitet,  wiihrtMid  die  Bauchrauskeln  gespannt 
und  die  untere  Brusipartic  sowie  die  regin  epigastrica  unbeweglich 
waren,  die  Exspiration  war  stöhnend,  autfailend  kurz,  dabei  Hess 
sich  perkutorisch  ein  Tiefstand  der  Leber  constatiren,  indem  der 
Lungenschall  vorn  rechts  bis  zur  11.  Rippe  (?  Ref.)  und  auch  hinten 
Abnorm  tief  berftbreichte.  Ueber  die  Lage  des  Herzens  licss  sich 
nichts  eruiren.  Einige  Standen  nach  dem  eiemlich  plötzlichen  Auf- 
hören des  Anfalls  war  die  untere  Lnngengrenae  rechts  in  der  Ma- 
millarlinie  an  der  6.  Rippe,  Pub  und  Respiration  normal.  Der 
Anfall  wiederholte  sich  in  24  Stunden  noch  Smal;  dauerte  jedesmal 
resp.  V|  Stunde  und  weniger  und  wurde  mit  Narcoticis  und  Ab- 
leitungen behandelt.  Der  Rftc^enschmers  verlor  sich  erst  nach  einer 
Reihe  von  Tagen  unter  Sohweiss.  Vf.  hielt  das  Leiden  ittr  einen 
Rheumatismus  elnseber  Respirationsmuskelo,  bu  dem  sich  zeitweiser 
toniseher  Krampf  des  Zwerchfells  hlnaugeseilte  und  üQlirt  aus  der 
Literatur  ibnliohe  Fftlle  an.  B.  QuiMkc 

Rippmann,  Eine  seröse  Cyste  in  der  Bauchhöhle  mit  einem 
Inhalt  von  50  Litres  Flüssigkeit, 

Deut«cbe  Rliuik  1870.  No.  29,  80,  31,  32 
Ein  Kandidat  der  Theologie,  der  in  seiner  frühesten  Jugend 
sehr  schwächlich  gewesen,  bemerkte  im  Alter  von  19  Jahren  eine 
beträchtliche  Vergrösscrung  seines  fuiuclies.  Da  das  sonstige  Befin- 
den ein  ziemlich  gutes  war,  so  wurde  diesem  Umstände  keine  be- 
sondere Aufmerksamkeit  gcselionkt,  bis  sich  im  Juli  1866  nach  an- 
gestrengter Thiitii^keit  ziemlich  starkes  Krbrechen  einstellte.  Eine 
jetzt  sorgfähig  unternommene  Uutersucliuiig  ergab  Ansammlung  einer 
abgesackten  Flüssigkeit  im  Bauche.  Das  Abdomen  war  enorm  aus- 
gedehnt, die  obere  Grenze  der  Leber  höher,  als  normal,  die  untere 
wegen  ausgedehnter  Dämpfung  nicht  bestimmbar;  Herztöne  rein, 
Herzstoss  sehr  diflFus,  als  diffuse  systolische  Einziehung  oberhalb  der 
Brustwarze  bemerkbar.  Links  beginnt  der  tyrapanitische  Schall  sehr 
hoch  und  reicht  bis  in  die  Inguinalgegend,  ist  auch  seitlich  und  hin- 
ten oberhalb  der  Crista  oss.  il.  sin.  vorhanden.  Sonst  im  Bauche 
absolute  Dämpfung,  die  durch  Lage  Veränderung  nicht  verändert  wird. 
Lungeiigrenze  höher  als  gewöhnlich,  Urin  eiweissfrei.  Subjectives 
Befinden  gut,  Dyspnoe  tritt  nur  bei  Berg-  oder  Treppensteigen  ein. 
Diagnose:  Bydrop«  saccatos.  Therapie:  Function.  Diese  wird  sum 
ersten  Male  am  3.  August  1866  ausgeftiht  Es  wurde  eine  dunkel- 
rothe  blutige  FIttssigkeiti  10  Litres  an  Quaotitftt  entleert,  in  der  sieh 
massenhafte,  theils  gcschrumpfitey  sternförmige,  theils  rundliche  Blat- 
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k(>r()crclion,  aussordoin  solir  spärliche,  wolilausf^ebildetc  Cholestearin- 
krystalle  befanden.  Das  Hefinden  des  Kranken  war  in  den  ersten 
8  Taften  ein  sclilechles:  hiiiifi<,'-es  Krbrcchen,  SehlaHosigkoit ,  grosses 
äühwächegefühl,  es  besserte  sicli  aber  bald.  Trotzdem  der  Umfang 
des  Bauches  wieder  zunahm ,  verlebte  Patient  die  zwei  folgenden 
Jahra  siemlicb  gut,  nur  traten  eu weilen  starke  Oj^nmacbten  und  ein 
GefEUil  enormer  Sohwiche  eio,  wAhreod  ausserdem  der  Umfang  des 
Bauches  stetig  sanahm. 

Am  1.  Juli  1868  Hess  sich  der  Kranke  ins  Krankenhaas  auf* 
nehmen.  Dabei  folgender  Status  praesens:  Oachectisckes  Aussehen, 
Puls  108,  keine  Temperaturerhöhung.  Am  Thorax  beginnt  die 
Dämpfung  rechts  im  8.  Intercostalraum,  links  im  3.,  Hersstoss  im 
der  Mamillarlinie  des  4.,  deutliche  Pulsation  des  Hersens  im  8.  und 
4  Intercostalraum.  Herstdne  rein.  Hinten  reicht  der  laute  Schall 
bis  einen  Finger  breit  unter  dem  Angulus  scapulae.  Hinten  und  Torn 
Verschärftes  Vesiculärathmen.  Bauch  enorm  aufgetrieben,  stark  ge- 
spannt, überhängend,  mit  deutlichen  Venennetaen  und  Narben.  Links 
nach  oben  hin  etwas  leerer  tympanitischer  Schall,  sonst  durchweg 
absolute  Dämpfmi^'  Deutliclio  Fluctuation  unter  starker  Spannung. 
Nabel  prominirend,  Oedern  der  unteren  Partien  der  Bauebdecken, 
des  rechten  Pusses  und  des  linken  Unterschenkels  und  Fusses.  Urio 
normal,  ziemlich  reichlich,  vermindert  sich  aber  bald  von  4  Schoppen 
auf  2  per  Tag. 

Wegen  zunehmender  Beschwerden  des  Kranken  wird  ara 
25.  Juli  punclirt  und  tiOW  Gera,  tief  blutiggefärbter  Flüssigkeit  ent- 
leert, von  1022,.')  spec.  Gew.  i>'\e  entliielt  wiederum  frische  und  ge- 
schrumpfte Blutkörperchen  und  Cholcstearinkrystalle.  Am  12.  Sep- 
tember muss  wieder  zur  Function  ge8cliritt<n  werden,  wobei  ]H260 
Ccm.  abgelassen  worden.  Ks  finden  sich  dici.sinal  in  der  Flüssigkeit 
ausserdem  noch  einzelne  grössere  rundliche,  bräunliche  Zellen  mit 
ziemlich  grossen  Kernen.  Die  ürinsecretion  war  bald  vermindert, 
bald  wieder  reichlicher,  die  Ansammlung  der  Flüssigkeit  aber  blieb 
immer  in  stetem  Zunehmen,  während  das  Allgemeinbefinden  des 
Kranken  ein  leidliches  zu  nennen  war.  Bei  der  nächsten  Function 
am  2.  November  werden  ITUTO  Ccm.  Flüssigkeit  von  der  früheren 
Beschaffenheit  entleert;  das  folgende  Mal,  im  Februar  des  folgenden 
Jahres  121Ö0.  Die  ürinsecretion  ist  gross.  Nach  den  Entleerungen 
treten  öfter  Schwindel-  und  Ohnmachtsanfälie,  sowie  mehr  oder  weni- 
ger häufiges  und  reichliches  Erbrechen  ein.  Nachdem  am  17.  April 
wiederum  15210  Ccm.  abgelassen  worden,  erscheint  in  der  Umgebung 
der  StichOffuung  Gangrän  der  Haut  mit  schlechter  Tendens  aur  Hei- 
lung. Am  12.  Mai  letate  Entleerung  von  7000  Com;  am  15.  Mai 
findet  man  den  Kranken  todt  im  Bette. 

Das  wesentliche  Ergebniss  derSection  ist  folgendes:  Das  Zwerchfell 
reicht  rechts  entsprechend  der  Mamillarlinie  bis  an  den  1.  Intercostal- 
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raiiin;  die  Luii^mj  demgenias^  vorn  ii'ir  bis  zur  I.  Hippe,  hiutoii  bis  zutii 
uiilcni  Rande  der  5.  Rippe.  Links  slei^t  das  Zwerchfell  bis  zum  4. 
Intcrcostiilraiini  in  die  Höhe,  wiilirend  die  Lun^e  vorn  bis  zur  5.  hinten 
bis  zum  unteren  Rande  der  7.  Rippe  herabr'-icht.  Herz  in  der  Mitte 
der  Brusthöhle,  fast  horizontal  und  fast  rade  von  hinten  nach  vorn 
gerichtet,  mit  der  Spitze  2  Ctra.  von  der  Mamillarlinio  hinter  dem 
Ausätze  des  3.  Rippenknorpels,  hegt  förmlich  im  Zwerchfell  einge- 
bettet. Die  Lunken  sind  lufthaltig,  wenig  ödeinatös,  verhältnissmässig 
wenig  «teleotatiBoh;  das  Hers  ohne  Zeichen  von  irgend  erheblicher 
Üfegeneration. 

In  der  Bauchhdhle  befinden  sich  48—50  Litres  (100  Pfand) 
Flttssigkeit.  Diese  ist  in  den  oberen  Schichten  dfionflässig,  choco- 
ladenbraun,  mit  zahlreidien  gUnsenden  Flitterchen  (Oholestearin- 
krystalle),  in  den  unteren  dicklicher  und  von  mehr  rothbraiiner  Farbe. 
Nach  Entleerung  der  Flfissigkeik  bildet  der  geöffnete  Bauchranm  eine 
grosse  weite  leere  Höhle,  in  welcher  nach  hinten  hin  die  Wirbelsäule 
sichtbar  wird,  während  au  beiden  Seiten  sjcb  die  Nieren  herror- 
drängen,  von  denen  aus  man  die  stark  erweiterten  Ureteren  abgehen 
sieht;  links  wölht  sich  ausserdem  noch  ein  mässig  ausgedehnter  Darm- 
wulst in  die  Höble  hinein.  Nach  links  und  oben,  fast  vollständig  von 
den  Rippenbogen  bedeckt,  erscheint  liinter  der  die  Höhle  auskleidenden 
Membran  ein  oO — 35  Ctm.  hohes  und  im  Mittel  25  Ctm.  breites 
Coovolut  oberhalb  der  linken  Kiere.  Es  sind  dies  sämmtlicbe  Bauch- 
eingeweide, während  nur  der  rechte  Leberlappen  in  der  rechten 
Toraxhälfte  liegt.  Die  Eingeweide  sind  vollständig  frei  beweglich 
und  zeif^en  theilweise  Spuren  starker  Zerrung,  indem  von  rechts  her 
derbe  fibröse  Fäden  zu  ihnen  hinüberziehen.  —  Die  innere  Flüche 
.  der  Höldcuwand  hc^iit/t  überall  eine  braunrothe  bis  j^raurothe  Farbe; 
stellenweise  ra^cu  kk-iiio  Höckerchen  hervor,  an  welchen  starke  Blut- 
gerinnsel anhaften.  Die  Membran  kltjideL  continuirlich  die  ganze 
Höhle  aus,  so  dass  alle  Eingeweide  aus.serhalb  derselben  liegen.  Ihre 
(.iesammtdicke  variirt  zwischen  2  und  .'i  Mm.,  ihre  äussere  Fläche 
ist  glatt,  von  der  Beschaffenheit  des  Bauchfells.  Sie  ist  an  mancher 
Stelle  fester,  an  anderen  lockerer  durch  bindegewebige  Adhä.sionen 
mit  der  inneren  Wand  der  Bauchhöhle  verbunden.  Die  innere  Fläche 
der  Bauchwand  zeigt  überall  die  Beschaffenheit  des  Peritoneums. 
Die  Höhlenwand  läset  sieb  überall  von  ihren  Oeffnungen  leicht  los- 
lösen und  es  ist  kein  Zusammenhang  mit  dem  Peritoneum  parietale 
▼orhanden,  mit  Ausnahme  der  Umgebung  des  Nabels,  wo  sich  eine 
directe  Umachlagastelle  swischen  Peritoneum  parietale  und  der  äussern 
Fläche  der  Höhlenwand  findet.  Letstere  wird  durch  grosse  Qefilsse, 
welche  theils  von  den  unteren  Abtbeilungen  der  vorderen  Bauchwand 
herkommen,  durchsogen.  Die  Veränderungen,  an  den  Baucheinge- 
weidon  waren  nicht  von  grosser  Erheblichkeit 

Die  Flüssigkeit  enthielt  äusserst  reichliche  Beimengung  vonr  ver- 
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ärulertem  Blut,  eine  f^rosse  Zahl  von  Clioicstearinkrystallon ,  viel  kör- 
ni*^en  Detritus,  in  Degeneration  bef^ritlene  und  tlieiiweiso  noch  ziem- 
lich rr[xt  erhaltene  Plnttencpitiielialzellon.  Die  Höiih  nwaud  besass  eine 
derbe  bindegewebige  (irundlage  mit  wenigen  elastisilien  Fasern. 
Die  äussere  Fläche  gleicht  vollständig  dem  Peritoneum,  während  sich 
an  der  inneren  Fläche  an  vielen  Stellen  ein  deutlicher  Belag  von 
mehreren  Lagen  Plattenepithel  nachweisen  lässt 

Die  Section  ergab  also,  daaa  die  Eutwickelung  der  Cyste  von 
rechts  nach  links  fortgeschritten  war  und  dass  sie  von  Anfang  in 
Verbindung  mit  dem  Nabel  gestanden.  Die  Betebaflenheit  der  Cyttoii- 
wmnd  spricht  ausaerdem  lllr  ihre  Entstehung  ausserhalb  des  Perito- 
neums, da  sie  ▼oilstindig  mit  einem  B*uebfellObersug  verseben  ist, 
und  ihre  innere  Auskleidung  mit  Plattencpithel  fEb*  den  Urspning 
von  einem  mit  einer  inneren  Kpithelauskleidung  versebenen  Organ. 
D«  nun  in  der  Nabelgegend  sieb  kein  anderes  solches  Organ  als 
der  Urachus  findet,  und  dieser  häufig  in  dieser  Gegend  nicht  voll- 
ständig obliterirt  erseheint,  so  ist  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  an- 
annebmen,  dass  die  Entwiokelung  der  Oyste  vom  Urachus  ausging. 

Was  nun  die  Stellung  der  Diagnose  im  Leben  anbetl*ift,  so 
konnte  bei  der  ersten  Untersuchung,  die  von  Liebbbmbistbb  vorge- 
nommen war,  zunächst  nur  ein  Hydrops  saccatus  in  der  rechten 
Unterbauchgegend  angenommen  werden.  Höchstens  konnte  noch  an 
einen  sehr  grossen  Echinococcus  gedacht  werden,  der  sich  vom 
untern  Leberabschnitt  aus  müsste  entwickelt  haben.  Dagegen  sprach  * 
Bum  Theil  die  enorme  Ausdehnung  der  Geschwulst.  Die  Function 
liess  diese  Annahme  gänalich  verwerfen,  da  sich  einestheils  bei  der 
genauesten  Nachforscfiung  auch  nicht  ein  einziger  Echinococcushaken 
auffinden  liess,  aiiderentheils  der  starke  Eiweissgehalt  und  die  reich- 
liche Blulbeimischniig  schon  f^'ej^en  Echinococcus  sprach.  Es  blieb 
also  nur  die  Annahuje  einer  Cyste  übrig,  für  welche  sowohl  die 
Cholestearinkrystalle ,  als  auch  die  alhnälige  Entwicklung  der  Go- 
schwulst, ohne  merkliche  Sttinuig  des  Allgen)einbefindens  sprach. 
Endlich  stützte  Liebkrmkisteh  die  Diagnose  auf  einen  früher  von 
ihm  beobachteten  und  vum  Vf.  ebenfalls  mitgetheilten  Fall.  — 

Gegen  diese  Diagnose  traten  im  Verlaufe  der  Zeit  einige  Zwei- 
fel auf  und  zwar  hervorfjerufen  durch  den  Umstand,  dass  die  in  dem 
kleinen  Raum  in  der  linken  Oberbauchgegend  zusaniu)enf^'edrän;^'ten 
Därme  .seibbt  nach  der  Entleerung  von  über  18  Litres  Fiüssi^keit 
ihre  Stelle  kaum  um  einige  Ctm.  nach  rechts  hin  ausdehnten.  Man 
nahm  trotz  der  fehlenden  anamnestischun  Anhaltspuncte  eine  Ver- 
wachsung  der  Därme  durch  einen  abgelaufenen  chronischen  perito» 
nitischen  Process  mit  hämorrhagischem  Exsudat  an.  Andererseits 
dachte  man,  wenn  auch  nur  vorfibergehend,  an  eine  Hernia  retro- 
peritonealis ,  wogegen  indess  tbeik  die  colossale  Flfissigkeitsmasse, 
als  auch  deren  starker  Blutgehalt  sprach,  ohne  dass  je  Blut  im  Stuhl- 
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gang  beobachtet  worden  war,  Üieiis  aber  auob  die  tmgeetfirte  Ver» 
daaung  mit  taglicfier  Stuhlentleeran^. 

Die  Deutung  des  Ursprungs  der  Cyste  wurde  klar,  als  Prof. 
Hoffmann,  der  die  Section  genwicht,  den  Uobcrgang  des  Peritoneal- 
Überzuges  der  Cysto  auf  das  P'-iitonctim  der  Bauclnvand  in  der 
Nabelgegend  nacliwics.  Es  unterlag  k'-incm  Zweifel,  dass  es  sich 
um  eine  Urachiiscyste  handelte.  Der  Ausgang  der  Cyste  aus  dorn 
Urachus  hat  nicht  mehr  Auffalliges,  als  der  aus  den  klciiu  n  Follikeln 
eines  Ovariums.  LiLMnci  kenswei  th  ist  inunerhin  tüe  eijoruie  Ausdeh- 
nung einer  Cyste  beim  Manne,  wie  sie  bisher  wohl  noch  niemals 
beschrieben  worden  ist.  L.  BoseotbaU 


■Ueluere  Uliithelliuig^eu« 

Helsens,  Lebensfähigkeit  der  Bierhefe.  Compt  reudus  LXX.  629.  —  Cbom. 

Ceotrbl.  1870.  683. 

km  OXbrnngaTenaebtD  4m  Vf.  b«i  T«nobi«den«i  Ttmperatnr*  ood  DruekTW« 
Mtttaiiiteii  ergiebt  sich  Folgendes.   Bei  einer  Temperatur  Ton  0*,  bei  weleber  Pänn- 

sensamen  hekanntlicfa  uicht  koimcti,  fitidet  noch  Githning  statt.  Lri««it  man  in  Was- 
ser suspendirte  Hefo  in  eincin  f,'i-Jc!ilossenen  Oefitsse  gefrieren,  welches  einen  Drnck 
von  8000  Ätmospbitreu  auitiialtcu  k^na,  so  wird  die  Hefe  auch  wenn  der  Druck  beim 
OvfriwrM  das  WasMit  bb  rar  Spreagnng  d«a  Chttasaa  stalgl,  dadnrcb  ihrar 
rongtarragaadan  Eifaniebaft  oicbt  baraobt  Doreh  eine  Temperatar  yon  —  100* 
wird  dieses  Vermögen  swar  verringert,  abar  nicht  aufgehoben.  Die  AlkoboIgKhrnng 
wird  unterbrochen,  wenn  die  Temperatur  eine  Zeit  lang  auf  45**  C.  gestanden  hat. 
Lässt  man  Hefe  mit  Zacker  in  geschlossenen  GeftUüeu  gähren,  so  hört  die  Aikohol* 
bildang  mai,  wann  dia  Koblanslara  imgaftbr  alnau  Droek  von  S6  Atmosphlran  «asflbtj 
dia  Halb  wird  dadoreb  galSdtat.  fl«haltse& 


ROSER,  Zur  BluUtillungslehre.    Arch.  f.  klin.  Cbir.  XII.  717—718. 

Vf.  hat  in  einer  grösseren  Abhandlung  über  Theorie  der  niut.-stillmig  die 
Zusammen  zichnng  des  Faserstoffs  bei  seiner  Geiinuung  an  den 
Arterien-MünduDgen  als  einen  wichtigen  Factor  der  spontanen  Blutstillung  darga- 
itallt  Wdlaira  ForMbangan  faaban  ibn  an  folgendar  Erfabning  geführt;  aa  giabt 
Plllai  In  danan  dia  Zuaammansieb ung  das  Faserstoffs*  aine,  dia 
Arterieuverschliess  a  ng  hemmende  Wirkung  bat,  in  denen  also  dia 
Arterie  durch  den  geronnenen  Fasc-r.stoff  an  der  Verschliessung  gehindert  wird. 

Der  Faserstoff  kann  eine  direkt  zerrende  Wirkung  auf  den  Hand  eines 
Aitatiaalaaaans  ansfiben.  Vf.  beriebtat  awai  solaba  FlUa.  In  dem  einen  war  (dar 
Obaram  war  anf  dar  Eisanbabn  abgafabreo  worden)  die  Arterie  sehiaf  lappig  ab- 
gerissen und  das  spitze  Ende  der  abgerisseuen  Arterien -Membran  hatte  sidi  naeh 
aussen  umgeschlagen ;  nie  war  durch  den  Faserstoff  in  der  nach  aussen  umgekrem- 
pelten Stellung  fest  augelieftet.  In  dem  8.  Fall  (Verletzung  der  Palma  durch  Glas) 
siakarta  fimt  beatiiudig  artaiielles  Bint  ans  dar  Wnnde;  es  seigte  sieb  als  Qudle  dar 
Blninng  eine  safaiaf  abgesehnlltene  Artarle,  die  Tom  Palmarbofen  sam  MIttelBngar 
ging;  aber  das  Lumen  dar  Artarie  scbloss  sich  im  Moment,  nachdem  alle  Blotge- 
riunKcl  fortgeräumt  waren,  noeh  bevor  der  Faden  umgelegt  worden.  Es  schien,  dass 
der  Kaud  des  schief  abgctreunten  Arterienlumens  durch  ein  seitlich  anhängeudas 
Coagulum  aogaspaunt  gewesen.  Pineas. 
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BcstAL.   Bams.  Oaiw.  Oiom. 


F.  A.  BORBAL^  Od  tbe  coincidenoe  of  certnin  nenrous  Symptoms  with 
the  presence  of  an  excecs  of  area  in  the  urine.  Aimf.  J.  of  th«  Med. 
Be.  Joljr.  M—ei. 

Vf.  faifl  ht\  mehreren  Kraiikcii,  die  über  nllp«  im  iiio  Ni  rvensyniptnme  mit  ^ 
dem  ChHracter  dvr  IIyi)ocliniidii>cheii  klafrteii,  Vermeliruiig  de«  HaniRtoffs.  Auch 
Fui.LKR  (Modico  Chirurg.  TrHii»Hctioii>i  for  1868  vol.  lt.)  hatte  eine  Khalirbe  SymptOOMii* 
gruppe  mit  dem  gleiebsdtigeii  VorkommeD  einer  veraehrten  Hnrnetoffmenge  be 
■ebrieben.  ÜMegebend  Kr  die  Beurtheitimg  der  letzteren  war  dem  Vf.  der  durch 
Zusatz  von  Salpetenftnre  in  dem  nicht  eingedampften,  eiwetsefreien  Harne  entstehende 
Miederacblag.    Wwtphal. 

Barck,  EcbiQococcus>Cyste  in  der  Bauchwand.  A««b.  f.  Uin.  Med.  YU, 
614 616. 

Die  Cyste  aas«  unterhalb  des  Nabels  zu  beiden  Seiten  der  Linf  a  alba,  und  be- 
stand aus  einer  prösseren  und  einer  kleiniTcn  Abilieihinp,  weil  he  au  ihrer  Ober- 
fläche durch  eine  aiemlich  regelmässig  verUufeude  (^uerfurcbe  scharf  tod  einander 
geaebieden  «raren  ond  im  Inneren  dnreb  einen  karten  Canal  mit  dnander  commvalo 
eirten.  Die  grÜMMra  Abtbailang  enthielt  nnr  klare  l>1fiwigk^  die  Icicinere  dagegen 
zahlreiche  TochterzuIIen  von  verschiedener  Grösse  (von  der  eines  Hanfkorns  bis  an 

der  einer  Kirsche).   In  einigen  Tocbterblaeen  worden  ferner  Booiicea  gefunden. 

  Ii.  BeeentliaL 

Oacpp,  Ein  Fall  von  Retropharyngeaiabscess.  Würtemb.  Conresp.- Blatt 

XL.  1870.  No.  23.  ^ 
£in  6  Monat  altes  Kiud  ericrankte  uot^r  anginüsen  Erscheinungen,  wobei  ba- 
iondere  «na  Menge  aSben  albnminOeea  Sableimee  abgeeondert  wnrde,  wodareb  daa 

Schlingen  beduu.end  erschwert  war.  Kebeabei  ein  Croup  Uhnlicher  ITustaa,  nfibMunae 

Athmen.  In  beiden  oheren  Lmipciilappcn  scliarfe'«  brom  liialfH  Athmen.  Die  Symp- 
tomo  der  Intumesceiiz  der  äcliluiidur^'ane  .steigeituu  »ich  in  düu  nächsten  14  Tagen, 
das  Kiud  collabirte,  die  Temperatur  Hank  und  das  Schlucken  wurde  immer  beschwer- 
lieber.  In  der  8.  Woebe  Äblfe  man  die  Bebleimbant  an  der  Untern  Wand  dee 
Pbaiynz  im  beben  Orede  bervorgewölbt  und  die  pralle  Geschwulst  regte  Ober  dae 
OanincnHepel  hervor.  So  weit  der  Finger  in  die  Rchlnndhiilile  hir)ein|^eRchoben  wurde 
stieas  er  auf  die  (icscIiwiilNt.  Erst  in  der  4.  Wuclie,  al»  die  bedrohlichen  Symptome 
den  höchsten  Grad  erreicht  hatten,  entschloss  sich  G.  zur  Eröffnung  des  Abscesses. 
Leider  aber  aspirirle  das  Kind  den  In  starkem  Strome  berrorqnellenden  Eiter  und 
arrtiekta. 

Die  Pection  beschränkte  sich  nur  auf  den  Thorax.  Die  oberen  Lungenlappen 
beiderseits  ii|^  Zustande  der  rothen  Hepatisation  und  ujilinrer  Tiiberlcclahlagernng, 
alle  Organe  blutleer,  Hera  welk,  Kehlkopf  sehr  klein,  seine  Huhlo  mit  Eiter  ausga* 
nilt  and  kaum  eo  grcaa,  daes  eine  Bobne  darin  Plala  hatte,  die  Schleimbant  rosenrotb, 
Die  Oeeebwnlet,  4"  lang,  1"  breit  1"  im  Dickendurchmesser,  reichte  vom  Oesophagus 
bi?  znr  Rifnreation  der  Luftröhre.  Ihre  Wandungen  bildete  das  Zellgewebe  zwischen 
dem  Oesophagus  und  der  Wirbclsihile.  Die  umliegenden  Thcile  waren  nicht  an  dem 
Eutzündnngsprocess  betheiligt  Die  innere  Fläche  des  Kehldeckels  war  verdickt, 
die  Scbleimbaut  an  dieser  SteUa  oberflieblieb  nleerirt  Die  Ljmphdrfisea  am  Halse 
waren  Tardlekt,  die  Höble  dee  KebIkopft  mit  Eiter  anagefflllL         l.  Boscathel. 

S.  D.  Oboss,  Form  of  Neurali^ia  of  tlie  Jaw^Bones,  hitberto  unde- 

seribed.   Amerie.  J.  of  tba  Med.  So.  Jnly  dS-U. 

Vf.  beschreibt  eine  Neuralgie,  welche  ihren  Sitz  in  den  Alveolerfortsätzen 
sabnloser  Kiefer,  besonders  der  Oberkiefer,  und  vorzüplioh,  wiewohl  nicht  aii««elilie8«- 
lieh,  bei  alten  Personen  hat.  Die  betroffene  Stelle  ist  gewöhnlich  sehr  klein  und  hat  oft 
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nar  einige  Linien  Aufldebniing.  Die  Art  der  SduMnMB  ki  dan  nearalgischen  analof 
und  der  Grund  der  Affection  walirsclieinlich  in  einer  Compression  der  feinsten  in 
dem  Alveolarfortsatze  sich  verbreitenden  Nerven  zu  suchen,  indem  die  Knocbeusub- 
ttaM  die  Wind«  in  Canllft  in  welch«D  die  genannten  Nerven  verlaufen,  beeintrSeh- 
tigL  Die  KnoefaenanbaUns  iat  tnner  abnom  baii,  lut  Ton  EMenbein-Conaiatiens. 
Das  Allgemeine  Kefinden  kann  allmlilig  in  Folge  dicter  Nennlgie  leideo.  Eaiibrnooff 
der  betreffenden  AlveolarfortaJltae  bringt  Heilung.  Wae^^ieL 

DeSPR^:s,  Malade  att(  inte  d'un  vasto  chaDcre  phagödinique  serpigiiieux, 

guörie  par  un  Erysipele  provoquö.  BnlleUn  de  Tacaddime  imp4r.  de  mäd. 
31  Juillet  1870. 

In  der  Sitrong  der  Akademia  der  Ifedfein  von  28.  Jani  1870  atellte  D.  da« 
Kranke  vor,  fiber  welcbe  er  Folgende!  bericbtet   IH«  Patientin  hatte  ein  groeaes 

pbagedKoische.q  GesrLwür,  das  allen  Caiitcri<<ationcn  and  aller  inneren  Medikation 
trotzte;  D.  niachte  einen  trockenen  Verband  und  setzte  die  Kranke  der  Ki4lte 
aus,  fto  dus8  diese  eiu  Erysipel  hervorrief.  D.  ist  der  Ansicbt,  dass  jene 
Chanera>Art  nnterlialten  werde  durch  die  Retraktion  det  Marbengewebea,  weldm 
daa  Mecha  Harbengeweba  cerreiMt;  der  jedeenalige,  wenn  aueh  kleine,  so  doeh 
stetig  wiederkehrende  Riss  verwandelt  sich  durch  die  Bespfliang  des  Eiters  in  Ulce- 
ration.  Man  beprcift  dalier,  meint  Vf.,  die  ewige  Daner  jener  Leiden.  Hei  fkr  lio- 
sflglicben  Patientin  kam  nocb  als  Hülfamomeot  binzu,  dass  das  Uescbwür  an  einer 
Stelle  Saas,  weleha  dnreh  die  nnrenaeidli^  Bewegung  der  Bchenkal  bestKndig  ge- 
sanrt  wurde. 

Zar  Heilung  dieses  Lddans  waren,  meint  Vf.,  3  Bedingungen  zu  erfftllen: 
die  RetractilitMt  des  Narbengewebes  mnsste  bis  zur  vollstilndigen  Vernarbnng  nn- 
sohüdlich  gemacht  werden,  die  Bewegung  der  Schenkel  mussto  völlig  unterbleiben, 
aadKeh  nnssfcen  die  LympbgeflUse  rings  am  das  Geeehwfir  momentan  sur  Oblitera- 
tien  gebraeht  wardao,  denn  „die  Lymphgefftsse  spielen  dne  wichdge  Solle  In  der 
Brseugung  von  Verscbwärungen." 

Dan  Erysipel  bat  diesen  3  Bedingungen  im  Zcitrantn  von  14  Tagen  genügt, 
nach  dieser  Frist  war  das  Geschwür  vollständig  verheilt:  der  überhafte  Zustand 
Iftsehte  die  ContractilitKt  aus,  der  Schmerz  verhinderte  jede  Bewegung,  der  erysipe- 
latSse   Charaeter  der  Entaflndnnf  bedingte  einen  dnstweilifea  Tersehlass  der 

I*jmiphgcf;isse. 

Ref.  konnte  die  hier  angegebene  Erweiterung  un«eror  pathologischen  Kennt- 
nisse und  unserer  Therapie  niitzutheilen  sich  nicht  versagen.  Die  möglichst  treue 
Wiedergabe  des  Originals  —  wenn  auch  im  Auszuge  —  ist  die  einzige  Kritik,  die 
er  steh  erlaubt  hat   Ftaeas. 

Faykek,  On  tbe  actioD  of  the  Cobia  FoUod.    Edinb.  med.  Jonra.  Sapt. 

1870.  p.  237—250. 

Diese  Fortsetzung  der  früher  schon  referirten  Abhandlung  (Chi.  1870.  8.  606) 
besebifUgt  sich  mit  der  systematischen  (Jebersicht  der  Oiftschlaogea  Indiens  nnd 
giebt  die  Kennzeichen  derselben,  eowia  ihre  Unkerseheidnng  von  den  nnselildlielien 
Schlangen  an.  Die  aoologisehen  and  eomparatiT- anatomischen  Beschreibonfen  lassen 
einen  Aossug  nicht  so.    W.  Ssnflsr. 

Bbscboh,  Histoire  niödicale  du  tatouage.  Gas.  des  höpit.  1870.  No.  96. 

1868  hatte  ein  fransteieher  Staatsbeamter  (Deiord)  den  Senat  eina  Petition 
eingereicht:  es  solle  jedes  Kind  knra  nach  der  Geburt  tätowirt  worden,  damit  jeder 
Staatsbürger  eine  nnlrfiglicbc  und  unverwischbare  Marke  seiner  ludentität  habe. 

B.  nuint,  er  wolle  vorläiifij;  noch  nicht  soweit  gehen,  wie  der  Urheber  jener 
Petitiou,  aber  er  üude  das  Gewicht  jenes  Moments  für  eine  ganze  Eeihe  von  Fällen 


81B  BOTfOBn,  Bamvrkungao  «i  den  iMOMltii  Bntdeekongan  In  d.  OebSndinMk«. 

10  b«d«ul«Mii,  d«M  «r  dea  Q«s«tig«b«ni  den  Vordilag  aar  MfliMrkssmeii  weiteren 
Erwlgung  ompfeblen  nOsM.  PiiMu. 


Einige  Bemerkung«!!  eh  den  neuesten  Entdeckungen  in  der  Qehönohneoke. 

Von  Arthur  Boettcher. 

Die  in  deni  Centraßlatt  für  die  medicinischen  Wistenschaften  Jahrgang 
1870  Ar,  40  mitgcthtilten  „Beiträge  jwr  feina-u  Anatomie  der  Gehörschnecke"  von 
Dr.  J.  (! I'  I  ( » ( ei  n  in  Breslau  setzen  mich  in  die  nnnngt  nthme  Lage  Prioritäts- 
rechte geltend  zu  machenf  da  eine  von  mir  im  Heptendter  1606  zur  Zeit  der  Dree- 
dater  Natufforeehervereemmbtng  dtr  KeneerHch  Le<^dini*eh»KaroHni$d^  Abeh 
demie  eingereichte  Abhandlung  über  Entwickelung  und  Bau  de»  Gehärläbyrintht 
des  bekannten  im  Schoosse  dieser  Akademie  auegdfrochenen  Streits  WfM  nocA 
immer  nicht  im  BuchJiandel  erschienen  ist. 

Die  Mb  p.  4,  5,  6,  iOy  11^  12  vnd  iS  von  Herrn  O ottstein  attf- 
geführten  „viirläufigcn  Mitthciltingcn'-  enthalten  nur  Thatsachen,  die  in  Dinner 
8chr\ft  bereits  niedergelegt  sind;  auch  p.  2  int  /asi  gleichlautend  mit  meinen 
Astffabeit. 

Um  flMMi  PrioritatarteJU  emuer  Zweifel  m  »kBmt,  mrlmh»  io4  mirfolgemk 

Thatsachen  zu  constatiren. 

Ich  fiobe  über  den  Inhalt  der  oben  citirten  Abhandlung,  soweit  es  die  Kürze 
der  Mugemeeeene»  Zeit  erlmMef  heifeUe      d»  Drudmer  Natmfore^ervenemmhmg 

in  einer  Sitzung  der  anatomisch  - jihysiohjgisehen  Section  einen  Vortrag  gehalten. 

Nachdem  dann  im  December  166'J  der  Druck  im  35.  Bande  der  Nuva  Acta 
der  Leopoldiniseh'KaroKmsehen  Akademie  beendet  war,  hat  mein  Mnnuscript  in 
eben  demselben  Monat  Herrn  Prof.  Kölliker  in  Würzburg  vorgelegen,  dessen 
Giitnrhtm  üher  dasselbe  von  der  St.  Petersburger  Akademie  der  Wissenschaften 
erbeten  worden  tcar,  und  ist  dieses  GtUachien  am  17.  Februar  I&IO  in  einer  öß'ent- 
liehen  SUmng  der  UMgeeumUen  Akademie  verieem  und  im  April  gedruckt  tearden. 

Im  Februar  1870  erhielt  ich  von  der  Leopoldinisch  -  KaroUnischen  Akademie 
zwei  SeperatabdrOcke  meiner  Arbeit,  nachdem  ich  bereits  im  December  IHO'J  ein 
fast  vollständiges  Exemplar,  an  dem  nur  zum  Theil  die  Erklärungen  der  Abbil- 
dungen fehlte,  empfangen  hatte.  Das  eine  derselben  sandte  ich  daimils  sogleich 
an  die  Akademie  der  Wissenschaften  in  Petersburg,  das  zweite,  veil  der  35.  Band 
der  Nova  Acta  nicht  erscheinen  wollte ^  im  Mai  1670  an  Herrn  Prof.  Henle  in 
Gängen  und  das  dritte  gleiehMeitig  an  Brqf.  Schwei gger- Seidel  in  Leipzig 
in  der  Voraussetzung^  dass  die  Arbeit  im  Hc  nie' sehen,  resp.  Can statischen 
Jahresberichte  pro  1869  noch  xoürde  Aufnahme  finden  können.  Es  waren  jedoch 
beide  Jahresberichte  schon  abgesclüossen  und  daher  eine  Berücksichtigung  derselben 
meht  mehr  möglich.   Die  beirrenden  Beemplare  meiner  Abhaneßung  befinden  eidk 

«Oeft  gegenwärtig  in  den  Händen  der  genannten  Herren. 

SehUueHch  ergreife  ich  die  Gelegenheit  hier  öjfentlich  darüber  Beschwerde 
m  führenj  daee  die  Leopoldiniech-KaroHnische  Akademie  trotz  wiederholter  Biit» 
mir  ausser  den  genai.nten  keine  weiteren  Sejiaratabzüge  meiner  Abhandlung  rerab» 
folgt  hat.  Ich  habe  dazu  um  so  mehr  Grund,  als  die.ielbe  den  Herren  Knchen- 
meister,  Geinitz  und  Andereuj  weldte  gleich  mir  am  36.  Bande  betheiUgt  sind^ 
wie  ente  einer  SroehBre  des  Berm  Küehenmeieter  (Antwcrt  entf  A,  Bretune 
Benriheilnng  etc.  Viertes  Schreiben,  S.  8)  hervorgeht,  die  ihnen  als  Honorar 
zustehenden  Separatabzüge  ihrer  Abhandlungen  längst  ausgeliefert  hat.  Mir  ist 
'  es  nicht  gelungen  die  gleiche  Vergünstigung  zu  erlangen.  Wäre  dieses  geschehen 
so  hääe  ich  meine  Schrift  uchon  ~u  Anfang  dieses  Jahres  verbreiten  können  und 
fcilrden  die  betreffenden  Jahresberichte  deren  Reetdtate  auch  schon  weiteren  Kreisen 
zugänglich  gemacht  Itaöen. 

Dorpat,  d,  25.  Oet.fS,  Nov.  WO. 


BlaModoacMi  Ar  das  O«otnübl«tt  wolle  nw  an  Herrn  Dr.  L.  Roienthal,  Berlin,  Frledttolw* 
■tr.  168*.  oder  (unter  BelMhla»)  an  die  VorlairahandlnDg,  B<>rHD.  Unter  doa  Linden  68,  ■rtreeatTWi. 

TmICC  von  Aaguat  liirtoliwald  Ln  Berlin.  —  Druck  von  Ii.  t>.  Herniaan  in  Barlin. 
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Wöebcnüich  ertcbtinea 
l—tRniren ;  am  (^ehloiM 
Jeü  J»hric>nKS  Titel.  Na- 
mao-  noct  liaebr«giat«r. 


IMmt  die  Lymplig.liH.  dar  Xmum.  ,  ^'^  !/-^ 

HorUufigc  ^ittt)ctlung  yf^7f 


Iwan  Slkorsky« 

(Ans  dem  t^abomtoriom  de«  Herrn  Prot  CBUomnoiBwaRV  in  Rfew.) 

l)io  Mctliride,  wcklicr  ich  zur  Bcstiinmun'T^  der  Lyniphgefässe 
der  Liuigeu  ^utol^t  bin,  bestellt  in  dir  Kintülirun^  der  wässerigen 
Lösung  des  karininsaurcn  Ainniouiaks  iu  die  Lungen  lebendiger 
Thiere  und  in  der  Untersuchung  der  Ualiueu,  aui  denen  diese  Losung 
iu  den  Körper  übergebt. 

Die  Experimente  wurden  an  Hunden  uud  Katzen  ausgeführt. 
Gleich  nach  dem  Experimente  wurden  die  Schnitte  an  gefrorenen 
Lungen  gemacht;  die  Blutgeftsse  in  den  meisten  FfiJlen  mit  blauer 
LeimmMse  iojicirt. 

Eine  mikroskopische  Untersncbung  zeigte,  ,dM8  der  Karmin  rieh 
sa  dem  Lungenparencliym  gans  anders  verhält,  als  wir  es  an  todten 
Geweben  au  beobachten  gewdhnt  sind,  namentlich  fifarbt  der  Karmin 

VlU.  JahrgMig.  bi 
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Aveder  die  Inte rzellulai\substanz  noch  die  ZellenbilduDgeo,  ja  sogar 
nicht  das  Cylindercpithel  der  Bronchien,  mit  dem  eine  grosse  Menge 

Karmin  sich  in  unuiiltclbnrer  Berührung  befindet. 

Die  Karniinh'isuii«,'  wird  ausnehmbar  aui<:en(imtnen  dureh  ein  ^ 
diebtos  System  der  (iaii-^o  und  Kanäle,  welebe  alb;  Eigcns(diaftt;n  der 
Lynipbgelasse  besitzen.  In  bm^'enen  Kxperinienten  kennzeichnet 
sieb  dieses  Sysleni  s«  hr  scharf  und  deutiicl),  besonders  wenn  die 
mikroskopischen  ScbuiUc  gleich  nach  dem  Tode  des  Thieres  ge- 
macht sind. 

Die  Aiiianoo  des  Lymphsy.stems  der  Bronchien  und  der  Lungcn- 
alveolcn  sind  nicht  gleich  geordnet. 

Für  die  Bronchien  habe  ich  Folgendes  gefunden: 

Das  Epithelium  der  Schleimhaut  wird  Oberhaupt  nicht  vom 
Karmin  gefärbt,  wie  oben  erwähnt,  sondern  «wischen  seinen  Gylinder- 
zellen  befioden  sich  besondere  Bildungen,  die  ihrem  Äeusseren  nach 
die  Gestalt  von  Cyhnderepithelium  besitsen  und  intensiv  von  Karmin 
gefilrbt  werden.  Von  diesen  Bildungen  gehen  KanlUchen  oder  Gänge 
in  die  Tiefe  der  Gewebe  in  perpendiculärer  Richtung  nur  Oberfläche 
der  Schleimhaut  und  bilden  in  der  Submucosa  und  cum  Theil  auch  I 
in  der  Mncosa  ein  dichtes,  oft  anastomosirendes  Nets,  aus  welchem 
sich  dann  Stämme  von  immer  grösserem  und  grosserem  Kaliber  bilden,  I 
die  in  der  Submucosa  liegen  und  die  Bronchien  zur  Wurael  der 
Lunge  begleiten.  In  den  Fällen,  wo  (bns  Blut-  und  Lymphsystem 
durch  iiiren  Inhalt  markirt  erscbeiot,  sieht  man  sehr  gut  ihr  gegen- 
seitiges Verhältniss. 

In  den  Lungenalveolen  maclit  sich  durch  Karmin  ein  besonderes 
Netz  bemerkbar,  welches  in  der  Lun^^'enalveolenwand  selbst  einge- 
lagert ist.  Dieses  Netz  besteht  aus  zwei  Tlieilen:  aus  Kanalchen  und 
Knotenriiuiaen,  in  welchen  sieb  die  Kaniiieben  durchkreuzen.  Die 
Knotenausdebnungen  liaben  eine  drcieekige,  rhombische,  slernartige 
oder  unregelmassig  kantige  Form,  und  verbinden  sich  vermittelst 
teiner  Kauiilchcii  mit  dem  Lumen  der  Lungenalveolen.  Die  Knoten- 
raunie  liegen  immer  in  den  Inseln  zwiseben  den  »Scblingcu  der  Blut- 
capillarcii  und  nehmen  einen  kleinen  Theil  der  Insel  ein.  Die  ver- 
bindenden Kanalchen  gehen  bald  über  den  Blutgetässen  bald  unter 
ihnen  hinweg,  woraus  lolgt,  dass  das  Blutgeiassnetz  und  das  durch 
Karmin  gekennzeichnete  Netz  sich  einander  durchkreuzen. 

Das  Karminnetz  der  Lungenalveolen  befindet  sich  mit  den  grosse* 
reu  Kanülcheo  in  Verbindung,  welche  sich  in  dem  interstitiellen  Binde« 
gewebe  befinden  and  ihrer  Reihe  nach  in  Stämme  Von  noch  grosse* 
rem  Kaliber  ttbeigehen.  Die  lymphatiscben  Stämme  sind  in  der 
Adventitia  der  Arterien  und  Venen  au  swei  för  jede  vertheilt,  und 
gehen  susammen  mit  den  Venen  su  den  Wurseln  der  Lungen.  Das 
sind  die  sogenannten  tiefen  Ly  mphgefiBsse. 
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Die  oberflächlichen  Lymphgefilsse  nehmen  ihren  Anfang  ans  den 
sabplenralen  Lungenalveolen.  Ihre  Stftmmchen  gehen,  anfangs  nnter 
einander  anastomosirend,  in  die  Pleura  selbst  und  dann  in  die  Lnngen- 
bänder  Ober,  welche  bei  den  Sängelbieren  verschiedene  Lnngenlappen 

verbinden  und  dann  die  Lnngenwnrzel  erreichen. 

Eine  ausführlichere  Beschreibung  mil  Abbildungen  hoffe  ich  in 
kurzer  Zeit  zu  veröffentlichen. 

Kiew,  13.  October  1870. 


H.  V.  Luschka  ,   lieber   ein  Costo  -  Scapular  -  Gelenk  des 

Menschen. 

Prager  VrÜjscbr.  1870.  CVII.  51-57.  1.  Taf. 
In  der  Leiche  eines  etliche  40  Jahre  alten  Mannes  von  sonst 
vollkommen  ref^elmä^sigera  Körperbau  fand  v.  L.  linkerseits  eine 
durch  ein  sehr  schlaffes  Gelenk  Ijewcrkstclligtc  Verbindung  der  Sca- 
pula  mit  dem  Knochen  der  dritten  und  vierton  Rippe.  Rings  im  ' 
Umkreise  der  die  beiden  Gelenkenden  verbindenden  Gelenkkapsel 
war  der  zwischen  Scapula  und  Thorax  sich  einschiebende  Muse,  ser- 
ratus  posticus  superior  wie  von  einer  kreisförmigen  Lücke  durch- 
brochen. 

Von  den    beiden   knöchernen   Contactflächen    dieses  vielleicht 
einzig  in  seiner  Art  dastehenden  Gelenkes  nimmt  das  meiste  Interesse 
das  scapulare  Qelenkendc  in  Anspruch.   Ein  14  Mm.  hober  Fortsatz 
erhebt  sich  mit  sehr  in  die  Länge  gezogener  Basis  auf  der  vorderen 
Fläche  der  Scapula  in  unmittelbarer  Ntthe  ihres  Dorsahrandes  von 
jener  Facette  der  vorderen  Schulterblattfiäche,  welche  der  obersten 
Portion  des  Muse,  serratus  anticus  magnus  cur  Anheftung  dient 
(Faciecula  serrata).  Wie  v.  L.  schon  früher  nachgewiesen,  ist  diese 
Knochenfl&che  sehr  b&ufig  von  einem  dünnen  Faserknorpel  fibersogen, 
weicher,  nach  den  späteren  Erfahrungen  von  Wenzel  Gbobbr  mit- 
unter eine  rundliche  Erhöhung  von  1 — IV,'"  darstellen  kann.  Den 
in  dem  vorliegenden  Falle  beobachteten  Fortsats  möchte  v.  L,  nicht 
als  Exostose  im  pathologischen  Sinne  gedeutet  wissen,  sondern  viel- 
mehr annehmen,  dass  derselbe  das  Resultat  eines  aus  unbekannten 
Orfinden  stattgehabten  excessiven  Wachsthums  und  der  nachfolgenden 
Ossifieation  jenes  Knorpelhöckers  darstellt,  weicher  innerhalb  der 
Breite  des  Normalen  oft  genug  an  der  Faciecula  serrata  angetroffen 
wird. 

Ein  viel  geringeres  Interesse  nimmt  die  pectorale  Contactfläche 
des  Gelenks  in  Anspruch.  Di  so  im  Verhältoiss  zur  geringen  Grösse 

der  scapularen  Contactfläche  durchaus  als  sehr  umfänglich  zu  bezeich- 
nende Artieulationsfläche  des  Brustkorbes  unifasst  Segmente  des 
Knochens  der  3  und  4.  Rippe  sowie  des  dazwischenliegenden  Inter- 
costalraums.  iSowohl  die  Knochen  als  auch  die  Bündel  des  betreffenden^ 
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Musculus  iiitorcostaiis  waren  von  eiuer  dichten  Hindesiibstanz  übcr- 
sogeD,  welche  zwar  eine  iibrocarülaginöse  Festigkeit  aber  keine  Spur 

von  Enorpclzellon  gezeigt  hat. 

Die  Synovialkapsel  war  ausserordentlich  weit  und  schlaff,  im 
unoröffrjcten  Zustande  von  der  Grösse  eines  Taubeneies;  ihre  innere 
Oberfliiflio  äusserst  uneben  niit  f;rr»sseren  und  kleineren  reiclilicb 
vascularisirten  Zotten  besetzt.  Ilücli'^t  walirsolieiniich  steht  dieselbe  in 
genetischer  IJeziehun^  zu  der  an  dieser  StL-lle  wenn  auch  nicht  reji^el- 
nia>sii^  so  doch  sehr  häutig  voi kouiuienden  von  WenzkL  GKUFiER 
entdeckten  Buisa  uiuci/sa  iutrasenata,  in  welche  in  einem  Fünftel  der 
von  (iKLHEU  bLohachtftcn  t  alle  der  oben  erwähnte  Faserkuorpelhöcker 
hineinragend  gct'uudeu  wurde.  Boll. 


C.  ToLDT,  Beiträge  zur  Histologie  und  Physiologie  des 

Fettgewebes. 

Wiener  aead.  Siteber.  1870.  B.  LXII.  lt.  Abth.  8.>A.  SS  &  1  Tai: 
Gegenüber  der  allgemein  gelehrten,  hauptsächlich  auf  der  Auto- 
rität von  ViBCHOW  basirton  Anschaaung,  dasa  die  Zellen  des  Fett- 
gewebes  nichts  als  nnigewandehe  mit  Fett  infiltrirte  Bindesubstans- 
seilen  darstellen  und  dass  somit  die  Bildung  des  Fettgewebes  an  das 
Vorhandensein  von  Bindegewebe  geknüpft  sei,  stellt  T.  als  das 
allgenieinste  Resultat  seiner  Untersuchungen  an  die  Spitse  Seiner 
Arbeit  einen  Sata,  der  eine  gans  andere  Auffassung  dieses  Gewebes 
begründet : 

Das  Fettgewebe  der  Wirbelsäule  ist  ein  Organ  eigener  Art  und 
darf  weder  nach  seiner  Eutwickelung  noch  nach  seinem  histologischen 
Verhalten  noch  nach  seiner  Function  dem  Bindegewebe  eugerechnet 

werden, 

Lu)  tiarzuthun,  dass  das  Fettgewebe  ein  vom  liindegewebe 
uuabiiäugiges  rein  lür  sich  bestehendis  Or^an  darstellt,  verweist  T, 
zuuiiclist  aut  die  Verhältnisse  dieses  üewcbes  bei  den  liatrachiern. 
Luiein  er  die  Kulwickclung  des  hei  den  l'  i  üsehen  neben  dem  Urogenital- 
Apparal  ^'elegcncn  Fettkorpers  au  Frosehlarven  verlolgte,  fand  er, 
dass  derselbe  ursprünglich  aus  grossen,  rundliciien,  hellen,  kerntuh- 
reiideii,  dielil  an  eiij.ihdLi'  gedrängten  Zellen  besteht,  zwischen  denen 
sich  ein  eiignuiichiges  Jilutgcfässsjstem  aber  keine  anderweitig  ge- 
lurujtc  Zwischcnsub.?uni/i  nachweisen  lasst.  Ebenso  wie  bei  der  Larve 
lääst  sich  beim  erwachsenen  Frosch  die  vollige  Zusammeuhanglosigkeit 
des  Fettkürpers  mit  irgend  welchen  Formelementen  des  Uindegewebes 
darthun.  V£  ist  es  gelungen  noch  an  swei  anderen  Stellen  beim 
Frosch  das  Vorkommen  von  Fettgewebe  oachanweisen,  an  bestinimten 
Stellen  seitlich  vom  Kreusbein  unmittelbar  an  der  Wand  der  C/sterna 
Uiaca  sowie  hinter  der  Anheftungsslslle  der  Vorderbeine.  Niemals 
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Hess  sich  auch  an  diesen  Stellen  ein  Zusammenhang  der  Fettzelten 

mit  dem  Bindegewebe  nachweisen. 

Zu  <lcn  Säugcthieren  übergehend  zeigt  Vf.  wie  das  von  den 
umgebenden  Geweben  gleichfaUs  stets  isolirto  und  durch  ein  abge» 
scblossenes  Blutgenisssystem  ernährte  Fettgewebe  sich  constant  von 
gewissen  Stellen  aus  entwickelt,  als  welche  vorzüglich  die  Beugesoiten 
der  Hüft-  und  Schultergeleiike  zu  nennen  sind.  In  der  Bauchhöhle 
ist  die  erste  Kntwicklungsstatte  des  Kctt;^c\vel)es  die  Umgebung  der 
Nieren,  von  wo  aus  es  Aia  «^'rossen  rjefässstäniine  umwachsend,  sich 
allmiilig  nach  der  Lcistengcf^'t-nd  und  der  Wiir/.el  dos  Mosentfrium 
zu  ausbreitet.  Das  Mesenterium  selbst  ontliäit  bei  Kaninchen-  und 
Katzenembryonen  noih  niemals  Fett,  .sondern  immer  erst  im  extra- 
uterinen Leben.  —  Wälireud  sich  eine  dieser  im  Embryo  sich  voll- 
ziehender) Ausbreitungsweise  entsprechende  Anotdnung  bei  den  Nnge- 
tliieren  mehr  oder  weniger  characteiistisch  das  ganze  Leben  hindurch 
erliiilt,  werden  bei  anderen  Säugethieren  sowie  beim  Menschen  schon 
iro  Laufe  des  Embryonallebeiis  die  einseinen  Fettgcwcbsläppchen 
mehr  oder  weniger  vom  Bindegewebe  durcfawacbaen  und  breiten  sieb 
in  einer  solchen  Weise  aus,  dass  ibre  ursprtingliebe  Einheit  und 
Zusammengehörigkeit  nicht  mehr  so  deutlich  herrortritt. 

Ein  sehr  wichtiges  Factum,  welches  sehr  entschieden  fSr  die 
Selbstständigkeit  des  Fettgewebes  gegenfiber  dem  interstitiellen  Binde- 
gewebe au  sprechen  scheint,  ist  die  oben  schon  angedeutete  von  T. 
entdeckte  vollkommene  Selbstständigkeit  des  das  Fettgewebe  versor- 
genden Blutgefässsystems.  Oans  ebenso  wie  jedes  innere  Organ  des 
Säugethierkörpers,  wie  Niere  oder  Mila,  seine  eigene  Arterie  erhält 
und  einen  vollkommen  geschlossenen  Oeftssbezirk  umfasst,  erhält 
nicht  bloss  der  Fettkörper  der  ßatrachier  und  der  Fische  (der  ja 
nach  unserem  anatomischen  Sprachgebrauch  nicht  anders  als  ein  Ein- 
geweide  bezeichnet  werden  kann)  sondern  erhält  auch  jedes  gesonderte 
Fettläppchen  eines  Säugethieres  seinen  eigenen  Arterienzweig,  welcher 
ein  in  sich  vollständig  abgeschlossenes  Capillarsystera  bildet.  Es 
wird  so  eine  überraschende  Aehnlichkeit  der  Biutgefässverästehmg 
im  Fettgewebe  mit  der  in  den  acinösen  Drüsen  hergestellt.  Schon 
im  Embryo ,  in  den  ersten  Anfängen  sich  bildender  Fettläppchen 
konnte  T.  diese  characteristische  Anordnung  des  Oefässsystems  nach- 
weisen. 

Im  Lichte  dieser  von  T.  entwickelten  Anschaunne;'  erklären  sich 
manche  bis  jetzt  noch  schwer  begreifliche  Thatsachen,  so  die  Er- 
scheinung, dass  an  gi^wisscMi  Orten  des  Thierkörpers  das  Bindei,'ewcbe, 
wenn  auch  noch  so  reichlich  vorlianrlen  und  .scheirjbar  unttM'  den 
günstigsten  Bedingungen  fiir  die  Fettbildung  unter  physiulogischen 
Verlialtid-^sen  stets  frei  von  Fettgewebe  bleibt,  wie  z.  B,  das  sub- 
rousculäre  Bindegewebe  des  Darmrohrs.  Es  erklärt  sich  ferner,  wie 
das  einmal  angelegte  Fettgewebe  mit  allen  seinen  characteristischen 
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Merkmalen  fortbcstrlit,  wenn  auch  langst  alles  Fett  aus  demselben 
verscbwunilen  ist.  Ein  vorzügliches  Mittel,  sich  von  dieser  That-^aehe 
zu  überzeugen,  ist  die  Injection  der  Blutgefässe.  Dieselbe  stellt  bei 
ange  hungernden  Tliieren,  wo  kaum  noch  eine  Spur  von  Fettgewebe 
oder  scheinbar  nur  einzelne  mit  kleinen  Fctttrü|jtclit'n  verscliene  Zellen 
im  Bindegewebe  sich  zerstreut  vorfinden,  das  voUsiändigc  <icrü-<t  des 
ganzen  Fettgewt'b.slajjpchen ,  welchem  jene  scheinbar  vereinzelten 
Zellen  angehören,  auf  das  deutlichste  wieder  her.  Die  in  den  Maschen 
des  Capillarneizes  liegenden  fetttVeien  Fcttgewebszellen  sind  von 
ausserordentlicher  Durchsichtigkeit  und  Zartheit. 

W&hreod  T.  in  Uebereinstimmung  mit  allen  Forschern  <len 
Fettsellen  des  aasgevachsenen  Tbieres  eine  Membran  zuschreibt, 
fänd  er  dieselboen  in  dem  früheren  Embryonaloionatcn  (im  Gegensatz  zu 
den  neuesten  Untersncbungen  des  Fettgewebes  Csajtbwicz,  RfiicHBirr^s 
und  DU  Bois-Rbymomd's  Archiv  1866)  stets  mcmbranlos  und  konnte 
er  den  Nachweis  der  Membran  immer  nur  in  den  späteren  Embryonal- 
mopaten  fahren.  Das  Protoplasma  persistirt  unter  allen  Verhältnissen 
in  der  Fettselle,  selbst  bei  den  mächtigsten  FetteinlagerungeUi  wie 
T.  am  besten  mit  Hülfe  sehr  stark  verdOnnter  Essigsäure  demonstriren 
konnte  und  wie  auch  aus  dem  Wiederauftreten  des  Protoplasma  in 
den  scheinbar  protoplasmaloscn  Fcttzellen  sehr  wahrscheinlich  ist. 

Sehr  interessant  sind  die  Resultate,  welche  T.  aus  der  Unter- 
suchung des  Fettkörpers  von  Fröschen  erlii  !t,  die  iui  Frühling  aus 
der  £rde  ausgegraben,  also  im  Zustande  hochgradigster  Abmagerung 
waren.  Die  Zellen  enthielten  sehr  wenig  Fett,  höchstens  ein  kleines 
gelbes  Fetttröpfchen  oder  gar  nur  einige  Krümel  gelben  Pigmentes. 
Eine  Membran  war  an  den  Zellen  nicht  nachzuweisen;  hingegen 
zeigten  dieselben  deutliche  amöboide  Bewegungen  und  hatten  fast 
völlig  wieder  das  Aussehen  von  rrotoblnsten  gewonnen. 

Wie  Vf.  die  Resultate  der  neueren  Untersuchungen  von  \01T 
(Cbl.  1869.  872,  HSi'i  und  Subbotin  iCbl.  1S70.  075)  für  die  von 
ihm  gewonnenen  Anschauungen  zu  vcrwerthen  uiwl  den  .Satz  zu  be- 
gründen sucht,  dass  das  riutoplasma  der  Fettztlle  die  Fähigkeit 
besitze,  unter  dem  Einflüsse  reichlicher  «Stoft'zufuhr  Fett  zu  bereiten 
ganz  80  wie  die  Drüsenzelle  ihr  Secn  t  bereitet  und  unigt  ks  hi  t,  wenn 
der  Verbrauch  an  oxydabh  n  kStollVn  die  Zufidir  übcrsehieitet,  das  in 
ihr  enthaltene  Fett  wieder  zu  verarbeiten  und  die  hieraus  hervor- 
gehenden Umsatzproducte  in  das  Blut  gelangen  zu  lassen,  darüber 
wird  anderweitig  berichtet  werden.  BolL 


M.  FlbischeBi  Ueber  die  Fettbildnng  im  Thierkörper. 

▼IBCBOW*«  Afeb.  1870.  LL  80  — 4a 
Ueber  die  Verwendung  der  mit  der  Kahrung  aufgenommenen 
Amylaee»  im  Thierkörper  sind  .die  Ansichten  bekanntlich  noch  sehr 
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getlieilt.  LiEBio  und  Andere  n-'hmen  an ,  dasr*  ein  Tlieü  derselben 
im  OrgaoUmus  in  Fett  umgewandelt  würde,  während  Voit  auf  Grund 
neuerer  Experimente  und  genauwer  Prüfung  der  früheren  Angaben 
der  Ansicht  ist,  dass  das  nusgesciiiedene  Fett  durch  das  Fett  der 
Nahrung  gedeckt  werde  und  das»  die  Amylacea  nur  in  sofern  die 
Fetlbildung  begünstigen,  als  sie  Respirationsmittel  sind  und  das  im 
Organismus  vorliandono  und  sicli  aus  Eiweiss  bildende  Fett  vor  der 
Verbrennung  schützen.  Gegen  frühere  Versuclie  des  Vf.'s  hatte  VoiT 
geltend  gemacht,  dass  da,  wo  bei  Ivülien  mehr  Fett  ;iiit  der  Milch 
ausgeschieden  wurde  als  in  <hir  Nahrung  cuthaltcu  war,  dieser  Ueber- 
sehuss  möglicher  Weise  von  dim  im  Körper  bcliniilichcn  Vorrath 
an  Fett  herstammen  konnte.  Die  Frage  konnte  nur  mit  Hülfe  des 
Respirationsapparates  oder  durch  sehr  lange  fortgesetzte  V^ersuehe 
entschieden  werdi'u.  Um  nun  ^iunSchst  den  ICinfluss  wechselnder 
Nahrung  auf  das  Körpergewicht  festzustellen,  wurden  an  zwei  Kühen 
die  entsprechenden  Versuche  angestellt.  Dieselben  befanden  sich  in 
der  gleichen  Lactationsperiode,  wurden  mit  vorzüglichem  Fulter  eine 
längere  Zeit  hindurch  emfthrt  und  dann  aUm&hlig  auf  eine  sehr  ge- 
ringe, wenig  nahrhafte  Diät  gesetat  Die  Versuche  umfassten  einen 
Zeilraum  yon  2  Monaten  und  4  Tagen  und  es  wurde  dahei  constatirt, 
dass  das  Gewicht  der  Thiere  trotz  des  vermmderten  Futters  keines- 
Weges  abgenommen  hatte,  wenn  auch  der  Habitus  derselben  ein  gans 
Anderer  geworden  war.  Das  Körpergewicht  ist  demnach  kein  Mass- 
stab fUr  den  jeweiligen  Ernährungszustand  eines  Thieres,  indem  wahr- 
scheinlich Wasser  die  durch  die  Nahrungsyermindernng  dem  Körper 
entf&hrten  festen  Bestandtheile  ersetzt. 

Ebensowenig  gestattete  die  Milchproduction  einen  sicheren  Ein- 
blick in  die  Ernährungs-  und  Umsatzverbältnisse ;  es  ergab  sich  näm- 
lich schon  bei  der  reichlichen  Fütterung  mit  der  Entfernung  votn 
Kalbe  eine  Abnahme  der  Milchproduktion,  welche  bei  der  Herab- 
setzung der  Nahrung  sich  nicht  in  merkbar  stärkerem  Grade  ver- 
mehrte. Bei  einem  genauen  Vergleich  der  Ausgaben  und  Ginnahmen 
stellte  sich  heraus,  dass  in  den  letzten  8  Tagen  der  Fütterung  die 
Thiere  sich  genau  im  Stickstoffgleichgewicht  befanden,  forner  dass 
das  Fett  der  Milch  gedeckt  wurde  durch  das  Fett  der  Nnlirung  -|- 
derjenigen  Quantität  Fett,  welche,  die  Hennebekg'scIic  Rechnung  zu 
Grunde  gelegt,  aus  dem  Eiweiss  der  Nahrung  hätte  entstehen  können, 
so  dass  also  auch  bei  spärlicher  Nahrung  die  Kohlenhydrate  für  die 
FettbiMun;/  nicht  in  Anspruch  genommen  zu  werden  brauchten;  da- 
gegen niu>stei)  tiir  die  Production  des  Milcl)zuckers  die  K(jh!eii!iydrate 
der  Nahrung  das  Materini  geliefert  haben.  Die  liENNKüKKG  sche 
Rechnung,  nach  welcher  Eiweiss  unter  Aufnahme  von  Wasser  und 
Abspaltung  von  etwas  Kühlensiiure  geradeauf  in  Harnstoff  und  l'  ett 
zerfallen  soll,  ist  jedoch  noch  keineswegs  als  richtig  erwiesen,  jeden- 
falls ist  sie  die   für  die  FeUbiidung   aus   iüiweiss   allerg üustigste. 
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Nach  den  vorstehenden  oiit  grosser  Scr^^talt  ausgeführten  Ver- 
suchen ist  die  VoiTscho  Hypothese  über  die  Fettbiidiino;  zwar  nicht 
widerlegt,  jedocl)  crgelxn  sich  daraus  gewichtige  Bedenken  gegen 
dieselbe.  Die  Entscijeidung  werden  über  lange  Zeiträume  hinaus 
i'ort<,'esetztc  Versuclic,  welche  durch  den  Kespirationsapparat  control- 
lirt  werden,  bringen.  Schaluen. 


Th.  Billroth  &  Ak.  Menzel,  Ueber  die  IlHiifi<^kcit  der 
Caries  in  den  verschiedenen  Knochen  sowie  Uber  die  Com- 
bination  von  chroniscben  Knocheneiterungen  mit  Tuber- 
cnlose  and  anderen  chronischen  £rkraukangen  innerer 
Organe.   Nach   einer  statistischen  Untersachuiig  von  Ab. 

Menzel  u.  H.  I*krco. 

Arcli.  f.  klin.  Chir.  XII.  341-  370. 
Es  bestellt  ein  Connex  zwischen  ehroiiisi  lK-ii  KnoclK'nt  iterini^'en 
und  Lun«ijentuberculose  sowie  chronischen  Krki aiikuii;;('ii  licr  ;^!0.ssen 
Unterk-ibsdrüsen.  Man  supponitte  frül)er  für  alle  diese  Krkraiikun<:;en, 
dnrcli  welche  die  J>etroffenen  p  h  t  Ii  i  >  i  s  c  h  werden,  cim;  ^('im  iii>anie 
Krankheitsdiathesc ;  jetzt  weiüs  man,  dass  die  i'iilhisii;  bei  clir()ni>clieu 
Knochenleiden  verschiedene  Ursachen  haben  kann.  Ks  '\i<t  wahr- 
scheinlich, daas  in  vielen  Ffillen  die  speckige  Degeneration  der  inuern 
Organe  und  die  Tuberculose  siemlich  direkt  von  den  eiternden  Knochen 
ausgeht,  und  dass  der  irritirende  Stoff  aus  den  Erkrankung^heerden 
der  Knochen  in  die  L^mphbahnen  fibertritt  und  von  hier  ins  Blut 
gelangt. 

BiLLBOTH  glaubte  gefunden  su  haben,  dass  Tuberculose  sich 
httufiger  SU  Caries  der  oberen  Extremitäten  gesellt,  amyloide  Dege- 
neration der  innem  Organe  häufiger  su  Caries  der  unteren  Extremi- 
täten und  der  Wirbelsäule.  Diese  Vermuthung  B.'s  gab  Anlass  au  der 
Arbeit  von  Menzel  u.  Perco,  die  52,256  Sektionsprotocolle  (des  all» 
gemeinen  Krankenhauses  su  Wien  aus  den  Jahren  1817 — 1867)  durch- 
musterten. 

Unter  der  genannten  Zahl  von  Leichen  fanden  sieb  210G  (=  4%) 
Fälle  von  chronischer  Knochenerkrankung  und  zwar  19%  Mal 
Caries  und  110  Mal  Necrose.   Caries  ist  also  18  Mal  häufiger  als 

Necrosc. 

Die  Falle  von  Caries  vertheilen  sich  folgenderraaassen :  Kopf 
und  Stamm  iO'Jl,  obere  Extremitäten  185,  untere  72' >.  Aus  der 
Detailvertheilung  hebt  Ref.  nur  hervor,  dass  Caries  der  Wirbelsäule 
702  Mal  vorkam  (—  35%  aller  Caries-Källe)  und  darunter  waren  die 
Brustwirbel  310  Mal  vertreten.  Von  den  Wirbeln  erkranken  aui 
häutigsten  der  2.  Halswirbel  und  der  •'>.  Pirti'^twirbel,  dann  fol^'^  ii  der 
5.,  ö.,  7.  Brustwirbel  und  der  1.  üalswirbel.   Nächst  der  Caries  der 
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Wirbelsäule  (702)  fand  sich  am  bäufigsten  Caries  des  Kniegelenics 
(238),  dann  Caries  der  Schädel-  und  Gesicbtsknochen  (205). 

In  22%  i^lci'  Caries-Fälle  £&Dden  sich  keine  chronischen  Er- 

kraiikun^'en  der  iimern  Organe,  entaprecheiid  der  allgeniL-in  bekannten 
Waluneliniung,  tlass  h  i  einer  Ansaht  Individuen,  die  bei  Caries 
phUusi»ch  zu  Grunde  geben,  nur  eine  grosse  Anämie  gefunden  wird. 

In  2<»%  fand  sich  eine  ciiioniscbc  diffuse  Erkrankung  der  grossen 
ünterleibsdrüscn.  Es  handelte  sich  hierbei  um  Caries  an  Kopf  und 
Stamm  in  21,5**  oberen  Ertrcniitäten  in  2ü,G*^  oi  U'  t'-'f»  Kxtroniitiitcn 
32,8"  „  (unter  diesen  war  das  Bei  ken  ergriffen  in  4U7ü»  Feniur-  und 
Tibia  L)i»ipby>e  in  ^5!^%,  dann  •  rst  f()I;jten  die  G«  loiike).  Vielleicbt 
bedingt  das  inihzt  itig  notliweiidig  wt'rd<'nde  Liegen  bei  Caries  der 
unteren  Kxtreinitalen  aucb  eine  verhaltnissinä^sig  früh  und  iiiiufig 
auftretende  Störung  der  Vi-rdauung  und  in  Folge  eine  Erkrankung 
der  Drüsen  ;  oder  man  könnte  aueh  verinutlicTi,  das  aus  den  erkrankten 
IIiM'rden  infieirende  Stuffe  dnreb  den  Lymphstroni  direkt  in  die  Drfi.sen 
geführt  werden.  V,^  nnrss  jedech  l)eni<irkt  werden,  dass  in  vi<den 
der  iiierhor  gtliörigen  Fälle  noei»  andere  Krankheiten  bestanden, 
aueb  Tubcrcido-si.s  pubnonusu,  dass  keineswegs  alle  diese  Tatieuten 
an  der  Erkrankung  der  l  interleibsdi  üsen  gestorben  waren. 

Käsige  Heerde,  Ulcerationen,  Caverncn  und  Tuberkel  fanden 
sieb  bei  54,2"  g  aller  Cariösen.  U'id  zwar  bei  Caries  des  Schnlter- 
gelenks  in  78%  aller  bezüglichen  Fälle,  der  Brustknochen  in  65,5%, 
des  Fussgelcnks  in  64<*  o>  des  Kniegelenks  63,  des  Elibogengelenks 
in  62,  der  Wirbelsäule  in  57%.  In  allen  diesen  Fällen  fand  sich 
äusserst  selten  die  Combination  von  Miliartuberkeln 
mit  Caries  ohne  weitere  käsige  Heerde,  nämlich  nur  in  den 
sehr  seltenen  Fällen  von  acuter  Tuberculose  (meist  des  Peritoneum). 
Hieraus  möchte  B.  den  Schluss  siehen,  dass  die  Caries  allein  nur 
äusserst  seiton  zur  lufectionstuberculose  ftthrt,  dass  sie 
vielmehr  nur  dadurch  in  nahe  Verwandtschaft  xu  ihr  tritt, 
dass  sie  sich  mit  käsigen  Heerden  in  anderen  Kdrper* 
theilen,  sumal  in  inneren  Organen,  sehr  häufig  combinirt, 
ohne  dass  diese  Combination  immer  als  Ursache  und 
Wirkung  gedacht  werden  mässte;  diese  Combination 
ist  vielmehr  wahrscbei  u  I  i  eh  das  Resultat  einer  e  n  tferU' 
teren  Ursache,  einer  Diathese,  die  man  als  seropliulösc 
zu  bezeichnen  gewohnt  ist.  ii.  bezeichnet  dieses  Kesultat  als 
ein  ihm  unerwartetes,  er  hatte  eine  viel  Uirectere  Beziehung  zwischen 
Caries  und  Miliartuberculose  vermuthet. 

Aus  den  Detailang^bt  n  l)ebt  Ret.  hervor,  dass  eitrige  Menin- 
gitis mir  und  ohne  Tiib<'rk(  1  al);4:esehen  von  d»*r  Caries  der  Schädcl- 
kuocaen  und  der  2  erst-  n  Wirbel)  selten  vorkam. 

Von  der  ainyloiden  i)  e  :,''e  n  e  r  a  t  i  o  n  der  grossen  Unter- 
leib sdrüsen  wurde  die  lieber  am  iiiiulij^sten  befallen  ^iu  b%  Fälle), 
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dann  die  Milz  (5,9%),  dann  die  Nieren,  (4,5%).  ßesQglich  Her  be- 
gleitenden Garies  muss  hervor/^ebobeD  werden,  dass  die  Caries 
der  Diapbysen  und  der  Brust-  und  Beckenknochen  aaf- 
fallend  häufig  war,  wälirend  bei  den  käsigen  Heerden 
lind  Tuberkeln  die  Caries  der  Gelenkendeo  und  sponglö- 
sen  Knochen  in  ersterer  Linie  stand. 

Die  bisher  angeführten  Daten  sind  aus  der  IJeantwortnng  der 
Frage  liervorge^jui^'cn,  wie  oft  bestimmte  Prozesse  in  anderen  Organen 
sieh  zur  (/uries  hinzuf^esollen.  Prüft  man  die  Zahh-n  in  der  Kichtun;,^, 
welche  Prozesse  sieh  iiaeli  Cai  ies  bestimmter  Knoclien  einstellen, 
80  erscheinen  folgende  Ereignisse  besonders  er\viihiM  i,s\verlh : 

Bei  Caries  der  Wirbelsäule  fand  man  in  24%  der  Fälle 
keine  chroiiisehen  iOrkrankun^^en  innerer  (Jigane;  diese  Individtien 
sind  ol.so  entwi  der  au  der  durch  die  Eileriin^'  b'-dingten  Frschöpfung 
oder  an  Krankheiten  gestorben,  welche  iluieh  die  Section  nicht 
erkannt  werden  konnten.  Bei  56%  fanden  sieh  käsige  Heerde  und 
Tuberculose,  bei  2(/*  q  chronische  diffuse  Erkr^mkung  iunerer  Organe. 

Bei  Caries  der  Brustknocben  iu  60%  der  Fälle  ictoige 
Heerde  and  Tuberkel,  in  10%  andere  cbroniscbo  Krankbeiteo. 

Bei  Caries  des  Kniegelenks  in  der  Fidle  Tuberkel, 

in  31%  diffuse  Erkrankung  der  grossen  Unterleibsdrttsen.  Die 
Häufigkeitsscala  der  Organerkrankungen  lautet:  Pettleber  (9,6^/o)> 
Hydrooephalus  und  Speckleber  (7,5),  8peckiuils  (5,4),  Morb.  Brigbt. 
(4,6),  Speckniere  (S,a),  Meningitis  (2,90/o). 

Die  Individuen  mit  Caries  des  Hüftgelenks  waren  durcbscfanitt- 
lieb  bei  ihrem  Tode  alt  25  Jabre;  der  Wirbelsäule,  der  Diaphyse 
des  Femnr  30;  der  Humerusdiaphyse  31;  des  Scbuitergeleuks  32; 
des  Kniegelenks,  der  Schädel-  und  (resiehtsknocheu  33;  des  Ellbogen- 
gclenks  34;  der  Beckenknochen,  der  Brustknochen,  der  Tibiadiaphyse 
35;  des  Fussgelenks  37;  des  Handgelenks  39.  Betreffs  dieser  Zahlen 
niuss  bemerkt  werden,  dnss  unter  den  8ecirten  sich  überhaupt  wenig 
Individuen  unter  10  Jahren  befanden;  es  stellt  aber  das  früheste  Alter 
ein  recht  erhebli<  hes  Contingent  Todesfälle  durch  Cari<'  Es  sind 
mithin  diese  Zahlen  des  Durchschnittsalters  sämmtlich  su  hoch  aus- 
gefallen,  besonders  für  die  Caiies  der  Wirbel,  die  in  den  Kinder- 
jahren so  häufig  auftritt.  Pineu. 


J.  A,  Estlander  ,  Ueber  Brand  in  den  unteren  Extremitäten 

bei  exantliematiscliem  'l'yphus, 

Arch.  f.  kliD.  Cbir.    XII.  453-617. 
Vf.  hat  31  Fälle  von  Onn-^rän  in  den  unteren  l^xtrcmitäton  nach 
exnnthctnatischem  Typhus  beobachtet  (25  Männei-,  (i  Weiber),  von 
denen  indess  nur  21  genau  untersucht  werden  konnten.    Von  diesen 
21  fand  sich  14  mal  in  der  üauptartorie  eiu  Thrombus,  7  tual  incht. 
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Die  Kl  sclioitHii>i!;fii,  unter  dtüicii  die  Tlirombosc  auftrat,  waren 
folgende:  etwa  14  Tage  nach  liv^inn  des  Fiebt-rs,  wenn  das  Depi-es- 
sioiisstailiuni  vorüber  war,  fühlte  der  ivraiik»?  jdüizlich  (dnen  heltif^cn 
und  anhaltenden  ^^ellIuerz  in  dem  einen  ikdn;  dies  wurde  taub,  kalt; 
Fuss  und  1 'nt(.;rselieiikel  wurden  ;:rauweiss  und  öileuialüs.  Die 
Sclnnerzen  dauerten  fuj  t  bis  zur  iUldung  einer  Demarkationslinie. 
Naeh  einer  gewissen  Zeit  traten  Uiandblaacn  auf  oder  es  nahmen 
auch  gleich  die  Zehen  eine  dunkle  Farbe  an.  Der  Brand  war  stets 
trocken.  Die  Zeit  bis  zw  Ausbildung  der  Demarkation  dauerte  ge> 
wöbnlich  2—3  Monate. 

Die  Gangrän  ohne  gleichseitif^e  Thrombose  findet  ihre  Analo- 
gien in  dem  marastischen  nnd  dem  symmetriscben  Brand.  Vf.  findet 
besonders  zwischen  dem  letsteren  nnd  dem  Typhus-Brand  ohne 
Trombose  eine  grosse  Aehnltchkeit  und  vermotbet  als  Ursache  beider 
eine  Lösung  peripherischer  Qeftssnerven. 

Aus  den  therapeutischen  Bemerkungen  des  Vf.  muss  henrorge> 
hoben  werden,  dass  Vf.  von  den  lokalen  Mitteln,  welche  vorgeschlagen 
sind,  um  die  Infektion  der  gesunden  Stellen  durch  die  gangränösen 
au  verhüten,  die  Bepinselung  der  brandigen  Stellen  mit  Solai  argent. 
nitr.  nnd  mit  Solut.  Kali  jodati  versucht  hat.  Die  Solut  argenti  bat 
er  nicht  geeignet  gefunden:  sie  serstört  an  den  gesunden  Stelleo, 
mit  denen  sie  unausbleiblich  in  Berührung  kommt,  die  Epidermis  und 
vermehrt  die  Schmerzen.  Die  Solut.  Kail  jodati  hingegen  scheint  ein 
schnelleres  Vertrocknen  der  brandigen  Partieen  zu  bewirken  und  in 
den  Stellen,  die  zwischen  Leben  und  Tod  schwanken,  das  Leben  zn 
erhalten. 

Vf.  findet  es  unmöglich,  die  DeraarkatioA  durch  Operation  zu 
beschleunigen.  Nur  in  den  Fällen,  in  denen  die  Demarkation  der 
Weichtheile  vollst&ndig  ist,  ohne  dass  indess  die  Knochen  •getrennt 
sind,  mache  man  einen  Längsschnitt  von  ein  Paar  Zoll  durch  die 
Weichtheile,  prSparire  den  Knochen  von  den  umgebenden  Partieen 
los  und  säge  ihn  ab.  Ptnoot. 

T.  S.  Clouston,  Observations  and  expenments  on  tbe  nse 
of  opium,  bromide  of  potassium,  and  cannabis  indica  in  in- 
sanity,  especially  in  regard  to  the  affects  of  the  two  latter 

given  together. 

Brit.  rihI  For.  Mefl.-Cliir.  Review  XCll.  Octob.  493—611, 
Vf.  untersuchte  die  Wirkung  der  oben  genannten  Mittel  auf 
maiuakalisch  erregte  ( ieisteskranke  (brain  excitement),  indem  er  so- 
w  ohl  chronische  wie  acute  Fälle  berücksichtigte.  Zunächst  prüfte  er 
die  Wirkung  einmaliger  Dosen.  Zu  dem  Ende  wurde  die  Dosis 
eine»  Mittels  zn  einer  bestimmten  Tageszeit  einer  Anzahl  von  auf- 
geregten Kranken  gegeben,  die  dabei  fortwährend  im  Freien  gelmlten 
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wurdon.     Am  nächsten  gab  man   ein  nndores  Mittel  u.  s.  f., 

bis  alle  durcbgebrnucht  waren,  worauf  dasselbe  Vcrfahreii,  im  Gan- 
zen viermal,  wloiUriiolt  ward.  Die  Patienten  erhielten  so  einmalige 
Dosen  von  1  Draciime  Tiiicttira  Opii,  IV^  Drachmen  Kalium  broraa- 
tum,  1  Drachme  Tinciiua  Cannabis  Indica  (Brit.  PImrmac.)  und  eine 
Miseliim<;  aus  1  Drachme  Kalium  bromatum  und  1  Drachme  Tincturs 
Cannabis  Indicao.  Ausserdem  wurden  in  derselben  Weise  guter 
.Schottischer  Wiiiskey  (4  Unzen  p.  d.f  und  lieaf  tea  (1  Pint.)  aus 
eiuetn  Pfunde  ^utcn  Rintiflcisthos  versucht.  l>(!i  dem  f,'ro.s;^cn  Wech- 
sel d«'r  Zustande  maniakalischer  Patienten  und  der  dadurch  hewirk- 
ten  l 'nsicherlieit  in  Heli-c(f  der  Reurthciliin;;  der  \A'irkun^'  des  Mittels, 
nahm  man  eine  möglichst  j^rossi-  Zaiil  von  Patienten  zu  den  \'cr- 
su(dien,  um  so  dieser  Unsicherlieit  weni^^stens  theilweise  zu  he<(e;^nen. 
Es  er^ab  .sich  Fol^^'eniles:  Die  ljumbination  von  Hronikaliuni  mit 
Tinclura  C'annahis  untei (irückt  die  Aufre;;uni^  in  der  grössten  Zahl 
der  Frille  und  war  iiier  die  Wirkung  auf^eid'älhger  und  dauernder 
als  bei  anderen  Mitteln;  es  wurde  diese  V'erbindnng  neunimdzwanzig 
Mal  gereiclit  und  wirkte  sechsundzwanzig  Mal  (*,)0  pCt.).  Darnach 
kam  Opium  (60  pCt.).  Bromkalium  allein  milderte  die  Aufregung  in 
ungefähr  der  Hälfte  der  Versuche^  aber  seine  Wirkungen  erstreckten 
sich  weniger  weit;  der  Effect  hielt  indess  gewöhnlich  den  Tag  Ober 
an.  In  der  Hälfte  dieser  Versuche  waren  swei  Drachmen  gegeben 
worden  und  diese  Dose  war  es,  welche  in  fünf  von  den  sieben  Ver^ 
suchen  wirksam  war,  in  denen  überhaupt  ein  Effect  beobachtet  war. 
Der  Indische  Hanf  beruhigte  in  swSlf  von  fiUnfsehn  Versuchen,  aber 
immer  war  der  Effect  relativ  gering  und  dauerte  selten  mehr  als  drei 
Stunden.  Vom  Whiskey  sah  man  in  viersehn  von  eimindswansig 
Versuchen  eine  entschieden  beruhigende  Wirkung,  welche  gewöhn- 
lich sieben  bis  acht  Stunden  dauerte.  Beaf  tea  hatte  meist  keinen 
merklichen  Effect;  nur  einmal  wurde  ein  Patient,  der  schwächste  von 
Allen,  ruhiger  darnach.  Am  raschesten  wirkte  Opium;  der  sedativen 
ging  excitirende  Wirkung  voran,  (linfmal  bei  der  Composition  ans 
Kalium  bromatum  mit  Tinctura  Cannabis,  zweimal  beim  Ojdum  und 
dreiaehnmal  beim  Whiskey,  nach  welchem  letzteren  die  Aufregung 
80  gross  und  störend  war,  dnss  er  als  Sedativum  nicht  mehr  in  Be- 
tracht kommen  darf.  Der  sedative  Etfect  begann  bei  der  Mischung 
▼on  Kalium  bromatum  und  Tinctura  Cannabis  gewöhnlich  eine  halbe 
bis  zwei  Stunden,  zuweilen  drei,  nach  dem  Einnehmen ;  das  erwähnte 
Excitationsstadismi  dauerte  ca.  zwei  Stunden,  beim  Whiskey  ein  und 
eine  halbe  iStunde.  —  Sehr  schlagend  tritt  jedoch  bei  allen  den  ge- 
nannten Mitteln  die  Unsicherheit  ihrer  Wirkim^'  iiervor,  indem 
einmal  bei  ein  und  demseliien  Patienten  dieselbe  Dosis  eine  Wirkung 
hatte,  ein  anderes  Mal  nicht.  Kino  eit,'entlieh  narcoti^ehe  Wirkung 
wnrdc  nie  beobachtet.  —  Der  Appetit  wurde  öfter  durch  Opium 
beeinträchtigt,  nie  durch  Brüuikaiium,  einmal  durch  die  oben  ge- 
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nannte  ^liscliung.  —  Die  K  ör  pe r  war ni  o  leicht  zu  erhöhen  zeigt 
Opium  die  Neigun-^,  stärker  IJromkalium,  die  Mi^chunr,'  von  Broin- 
kalium  und  Tinctura  (Jannabis  venniudci te  sie,  Tiiiotiira  Cannabis 
allein  erhölite  sie  leicht;  am  »ncisten  aber  wurde  die  Temperatur 
herabgesetzt  durch  Whiskey  i  um  O^r»*^)  und  war  dic^c  Wirkung  fast 
in  allen  Versuchen  diest  lbe.  Die  Wirkung  kleinerei-  I)usen  dieser 
]Mitt(d  auf  den  Vt.  und  seinen  Assistenten  waren  nicht  gan/>  die  ubi-n 
erwiihnlen,  die  Wirkung  dvs  W'ln.^key  ji dueh  auch  sehr  ent.sehieden 
ausge.spi  ociieu.  i^Es  handelt  sieh  innner  nur  um  wenige  Zehntel  vou 
Graden  Fahrenheit  Ref.)  —  Die  Wirkung  auf  den  Puls  übergehen 
wir,  da  sie  zu  unbedeutend  und  unsicher  ist.  —  Im  Ganzen  giebt 
darnach  Vf.  der  Mischung  von  Kalium  bromatum  mit  CanDAbk  io- 
dica  den  Vorsag  und  ist  der  Änaicbt,  dass  Bromkaliam  mit  einem 
anderen  sedatiyen  Mittel  combinirt,  die  gewöhnliche  Wirkung  des 
letsteren  erhöht 

Wirkung  der  Sedativa,  die  regelmässig  während 
längerer  Zeit  gegeben  wurden.  Es  wurden  hieran  periodisch 
Tobsüchtige  gewählt,  die  bereits  lange  in  der  Anstalt  waren  und 
deren  Zustand  man  genau  kannte.  Sie  erhielten  awölf  Wochen  lang 
Tinctura  Opii  (Brit.  Pharmac.)  in  steigender  Doais;  wöchentlich 
wurde  ihr  psychischer  Zustaod,  Gewicht,  die  durchschnittlichen 
Temperatur-  und  Pulszahlen  nolirt.  In  den  ersten  beiden  Wuchen 
gab  man  25  Gran  dreimal  täglich,  in  den  nächsten  beiden  1  Drachme 
ebenso  oft,  in  den  nächsten  8  Wocheu  IVs  DiAchmcu  gieichtails 
dreimal  täglich.  Bei  neun  Patienten  verursachte  das  Mittel  so  an- 
dauernde Uebelkeit  und  Apetitlosigkeit,  dass  man  nach  einigen  Tagen 
davon  abstehen  musste;  bei  sieben  wurde  der  Versuch  durchgeiuhrt, 
In  den  ersten  beiden  Wuchen  zeigte  sich  keine  merkliche  Verände- 
rung; in  den  beiden  folgenden  (Drachmeudosen)  zeigte  sich  fast  bei 
allen  eine  merkliche  Dilicvcm  in  der  maniakaliseheu  Erregung,  drei 
ijaticii  eine  entschiedene  iSei^^unj;  zur  öchialngkeit.  Wahrend  der 
Dosen  von  1 '/j  Drachmen  ujiuüci  te  sich  die  Aulrcguug  bei  allen  sehr 
merklich.  Diese  Wirkung  dauerte  jeducli  nicht  bei  allen  au,  denn 
am  Ende  der  ü.  Woche  waren  zwei  so  autgeregt  wie  immer,  und 
eiue  Patientin  hatte  eine  der  Exacerbationen,  denen  sie  auch  sonst 
unterwuiteii  war.  Alle  verloren  au  GewieJit  wanrend  du»  (Jebrauchs 
des  Opiums,  llieds  unbeli aeliilicii,  Llieilb  erhebiieit  {\'vn  i  uis  Lj  l'tund); 
diu  Abnahuiu  des  Gewicnis  stand  in  keinem  \  e: iiaimisse  zu  der 
grösseren  oder  geringeren  Verminderung  der  Aufregung.  Diu  Tem* 
peratur  zeigte  in  den  einzelnen  Fällen  eine  Verminderung  von  1^ 
Bu  0|1^  des  Morgens,  von  0,5^  zu  0,1'^  des  Abends;  die  Ourchschnitle- 
temperatnr  dieser  Krauken  war  überhaupt  höher  als  die  Gesunder,  und 
der  meisten  anderen  Irren,  die  durchschnittliche  Morgen-  und  Abend« 
differena  aber  geringer  als  bei  Gesunden  und  während  des  Gebrauohes 
des  Opiums  gleich  JNuU.  —  Der  Puls  schien  nicht  wesentlich  beein* 


Digitized  by  Google 


830 


FüROTKNHEiM,  Eudoscopie  der  Harnröbre  und  Blase. 


fluftst  stt  werdeo.  ^  Eigentliche  narcotisclie  Wirkungen  traten  nicht 
ein,  indes«  schliefen  alle  besser  als  sonst  während  des  Opiomgebraochs. 

Dieselben  Patienten  (auoi  Theil  mit  periodischer  Manie)  wurden 
im  nttchsten  Jahro  um  dieselbe  Zeit  mit  der  Composition  von  Kalium 
bromaluin  und  Cannabis  indica  behandelt.  Sie  bekamen  4  Wochen 
lang  dreimal  täglich  ,  Drachme  von  jedem  der  iMittely  dann  14  Tage 
lang  45  gr.  Kalium  bromatum  mit  45  gr.  Tinctura  cannabis.  Höher 
konnte  man  mit  der  Dosis  nicht  gehen ,  da  eine  sehr  ent^fChiodenc 
Wirkung  eintrat  (Benommenheit,  Ktilte  und  Blässe  der  Haut,  Schwäche 
des  PuUes).  Ks  wurden  dann  die  Dosen  auf  '  <,  Drachme  von  jedem 
der  Mittel  rt'dueirt  und  diese  B»'iiandlun^' ,  wtlchc  sehr  wohlthütig 
wirkte,  bis  jetzt  ca.  >i  Monat  loi  t;;c.sct/.t ;  die  periodisch  rnaninkaiischen 
wurden  zur  Zeit  der  .Autre^uii^  damit  behandelt.  In  alUii  Füllen, 
mit  Auanahnie  von  /.ucien,  n)ilderte  sieh  dii-  Auf'rej;uii<^,  oime  auch 
im  weiteren  \  erlaule  beim  tiebraucli  ties  Mittels  wieder  zu  steigen. 
An  G  e sam  m  tk  brp  e  r  ge  w  i  ch  t  verloren  die  Kranken  zuerst 
nur  ein  Geringes,  dann  stieg  es  wieder  und  nach  ^5  Monaten  war 
ihr  Gcsamujtgewiclil  b\  g  l'ld.  hoher  als  anfangs  (5  hatten  zu, 
zwei  abgenommen,  einer  war  statiouär  geblieben).  Der  Appetit 
blieb  gut,  ab  und  zu  bewirkte  die  Mixtur  Uebligkeit.  Die  durch- 
schnittliche Morgeutemperatur  fiel  om  0,5^,  die  abendliche  um  0,2^.  — 
Der  Behandlung  mit  einer  Composition  aus  Vt  Drachme  Kalium  bro- 
matum mit  30  gr.  Tinctura  cannabis  giebt  schliesslich  Vf.  den  Voreng 
vor  den  Übrigen. 

In  Betreff  des  Kalium  bromatum  bebt  er  als  eine  wichtige  That* 
Sache  noch  hervor,  dass  manche  Personen  Drachmendosen,  die  für 
gewöhnlich  sehr  lauge  Zeit  hindurch  gana  gut  ertragen  wurden,  schon 
nach  einigen  Tagen  nicht  mehr  ertragen  konnten. 

Schliesslick  berichtet  er  noch  einen  Fall  von  Behandlung  einer 
heftigen  Manie  mit  grossen  Dosen  von  Kalium  bromatum  allein 
(2  Drachmen  alle  3  Stunden)  während  mehrerer  Tage.    Es  traten 
Vergiftungscrscbcinuitgen  mit  plötzlichem  Aul  hören  der  Manie  ein 
(Patient  schlief,  u.  A.  3  Tage  lang  fast  ununterbrochen).  Wcttpbsl. 


Uieiuere  illittlieilimgeii. 


FÜRSTENUEIM,  lieber  Eudoäcupio  der  Harnröhre  und  Blase.    Berl.  kllo. 
Woch.  1870.  46. 

Vf.  plaidirt  für  dis  Anwaaduug  des  Endoscop's  bei  HsrorObniiflstalii,  Direr- 
tikelo,  Polypen.  Ee  wäre  mit  Hfitfe  dieses  Instroneots  mSglieb,  in  einer  Beibe  von 
KranJcheitsBOständen  die  Diagnose  genaa  zu  stellen,  bei  denen  mnu  ohno  dasselbe 
sieb  mit  blossen  Yermatiinngea  begotifen  mflsse.  Viele  fiinselfiiUe  werden  als  Belog 
nngefülirt  Pineas. 
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IVANCniCH,  Bericht  über  BlaseDsteiu-ZertrüiumerungeD.    Wien.  med. 

Wocb.  1870.  No.  45. 

Eiu  54jübriger,  sonst  gesunder  Kanfmann  hatte  mertt  vor  14  Jahren  den 
Ahgaof  ▼encbieden  grosser  Goneremente  mit  dem  Rarn  wahrgeaonimen;  die  Unter« 
sncbung  hatte  bereits   dantals   das   Vorhandensein    pines  Steines  festgestellt.  Der 

Krauke  konnte  sich  damaLs  zu  einer  operativen  HehaiidlinirT  nidit  ent.soliliessen, 
alltnnlich  stei^crtcu  sieb  indens  die  Leiden  sehr  erhtiblicb,  ao  dass  nun  die  Ope* 
ratioD  gewÜMScbt  wurde. 

Die  jetst  vorgeaommeoe  Untertnehnng  ergab  ein  bartea  Conerement  too 
sehr  grossem  Umfange  eowie  das  Vorbandeneein  TOn  Pyelitis  chronica ;  dieae  Com« 
plication  und  die  Grösse  dis  Steines  konnten  zur  Vornaliiie  der  Zerit iimnieriing 
uicbl  crmntbigeu,  indess  Patient  verweigerte  den  Steinschnitt.  Es  wurde  dnber 
der  hübuereigrosae,  sebr  barte  ätein  durch  Combioation  des  Drucks  mit  dem  Treib» 
ichlflssel  «nd  dem  uuibbllngigen  Comprewor  mehrere  mal  gebrochen;  die  Scbroenen 
waren  »emltch  heftig.  Im  Verlanf  Tom  11.  Deaemher  1867  bia  S.  Fobmar  1868 
wurden  noch  weitere  1^  Zcrtrümmernngs-Operationen  Torgenommen.  Die  geaam- 
melteu  entlnerten  Trümmer  de.«  Steines  vvopeii  14  Drachmen. 

Es  blieb  nur  eiu  geringer  bla.<3encuturrb  zurück ;  die  Erscbcinungen  der  Pyelitis 
ehrooiea  miwigton  rieb.  Ein  Beddir  bt  in  den  folgenden  8  Jahren  nicht  einge- 
treten. Flaeos. 


RcNGE,  Ein  RheosUt  für  die  Electrotberapie.  Dentsch.  Arch.  £.  kl.  Med. 

Vll.  603  — G05. 

An  Stelle  des  von  Brenner  zor  Kegulirung  der  StromuUlrke  empfohlenen 
8t5pseIrheostaten  empfiehlt  B.  eiueu  dem  Wasserrheostaten  oder  Dämpfer  nachge- 
bildeten Apparat,  welcher  jedenfiidls  vor  dem  ere^enaanten  den  Vonrag  groeeer  Bil- 
U^dl  voraos  liat. 

Den  Widcrstnnfl  bildet  eine  Vs  M'^f^r  lanpe  und  6  Millimeter  im  Durchschnitt 
bellende  Säule  einer  4Ü"o'pen  Lüsung  vou  !5chwefel.saurem  Zinkoxyd,  in  welche 
amalgamirte  Zinkkölbcbeu  hineinragen,  deren  respektive  Anuüberung  und  Entfernung 
Ton  einander  die  WiderstandegrfiMen  regalirt  Der  Rbeostat  genannter  Conitraction 
ist  durchaas  unpolarisixbsr,  seine  genauere  ße><cbreibnng  siehe  an  Ort  und  Stelle. 
Bildet  man  ferner  mit  dem  Kbcostaten  eine  Nebenscblie»«ung  so  der  Strombabn,  in 
welche  Galvanometer  und  Stromgeber  eingeschaltet  sind,  go  kann  man  den  Strom- 
wähler  ganz  entbehren,  da  man  durch  deu  h'adelauB.scblag  des  Galvanometer  dauernd 
gennae  Kunde  von  der  InteneiOt  de«  Stromes  erhilt.  Bemhaidt. 


0.  Philipsom,  Kotes  of  a  case  of  biliary  fistola.   Brlt  med.  Joom.  1870. 
No.  610. 

Eine  34  jKhrige  Schneiderin,  welche  stets  gesund  gewesen  war  und  7  lebende 
Kinder  geboren  hatte,  erwachte  vor  2  Jahren  des  Nachts  über  lebhafte  Schmerzen 
in  der  tiegeud  des  Nabels,  welche  sich  seit  der  Zeit  üfter  unter  Auttreibung  des 
Leibee  wiederholten.  Fonftebtt  lloMle  eplter  smgte  eich  eine  Aoftreibnng  dei 
nabele,  wdche  nach  timgen  Tagen  an  der  OberBKehe  uicerirte,  dnrdibraeb  und  ehM 
anfangs  Iliibnereiweise  ähnliche,  später  gelbe  Flüssigkeit  entleerte.  Drei  Monate 
darauf,  im  5.  Schwangcrschaftsmonate,  wurde  die  Oeflfnung  wegen  lfbhaft(?r  Schmerzen 
erweitert  und  es  gelang  ans  derselben  3  Gallensteine  tn  extrabiren.  Patientin 
wurde  reehieeitig  entbanden  und  Hess  sich  darauf,  weil  die  OeArnng  rieb  nicht 
aeblieeeen  wollte  nnd  etete  gallige  Maesen  entleerte,  In  ein  Hospital  aufnehmen.  Hier 
wurde  beträchtlicher  Icterus  nnd  gallenfreie  Faeces  constatirt;  die  Oeffnong  am  Nabel 
zeigte  die  Weite  eine?  Kcdeikieles  und  bei  Druck  auf  die  aufgetriebene  Umgebung 
derselben  eutleerte  sich  viel  Galle.  Eine  silberne  Sonde  konnte  4"  tief  eingeführt 
und  frei  liio  und  her  bewegt  werden.    Unter  dem  Eiuflass  einer  kräftigen  Diät  hoben 
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sieb  die  Kräfte  der  Pntieutin  bi»  uacb  Ii  Tageu  unter  heiligen  Schmerzen  der  Aua- 
fluM  plOtalieb  «tookto.  Die  Unteraachtuig  mit  der  8onde  ergab  einen  Zoll  von  der 
Fi<tAlei«8bttn|r  «'»eD  fest  eingekeilten  Körper  und  c«  gelang  drei  Gall«n«teine  yaa 
der  GrÖaae -einer  kleinen  HMelnus.s  /ti  cxtrahircu. 

Vorstichc  die  Galloninenpo  und  den  Einlluss  des  Quecksilbers  auf  die  (ialioii 
alMOuderuug  bei  dieser  PatiuutiQ  zu  bcstimmeu  acheitcrtcu  daran,  dass  nach  Üarrei- 
ekuug  TOn  Pai^girmitteb  der  Ducto«  choledoehne  wieder  durchgängig  wurde  vnd 
einen  Tbeil  der  Oalle  in  den  Darm  abflieasen  lieie. 

Uebcr  den  weiteren  Verlauf  des  Fallet  febleui  da  denelbe  noob  in  Buhaud» 
lung  ist»  biiUbeiiungen.  »chvatsea. 


CUSP,  Loss  of  hair.     Med.  Time«  and  Oaz.  1870.  Vol  II.  No.  1061. 

Ein  Herr  von  '28  Jaliren,  kriiilig  geliaut,  gut  geiiiihrt,  völlig'  gesund,  ohne 
hereditäre  Anlage  xu  irgend  einer  Krankheu,  nie  s^phiiitiäch  geweäeu,  verlor  iin 
leisten  Jahre,  im  Verlauf  weniger  Monate  alle  Haare  an  seinen  Körper.  Die  Kabl- 
beit  begann  am  Kopfe  in  Form  von  Flecken,  ergriff  dann  die  Augenbranen,  Augen- 
lider, den  Bart,  die  rubca,  die  übrigen  Kürpertheile.  Sein  Kopfhaar  war  bis  zum 
Beginn  der  Krankheit  sehr  gut,  sein  Bart  duiit,  Uup,  «las  einzelne  Haar  starr.  Die 
genaue  mikroakupische  Uuterduuhuug  der  weuigeu  vufhaudeuea  Hauröiuuituel  zeigte 
keine  Spur  von  Filsen. 

Vf.  vermisst  in  allen  von  ihm  nacbgeacblagenen  Spedalweriten  (?  BeC)  eine 
Erörterung  die«er  uiyttteriosen  Krankheit.  Er  räth  dringend,  alle  ähuhcheu  Fälle  sn 
veröffentlichen,  duimt  eine  müglichst  grosse  Laiiuiütik  vieUeiobt  einiges  Licht  auf  die 
Ursachen  werte  und  Wmke  t'ur  die  iherapie  gäbe.  Piucua. 


GfiOttGB  JOHNSOH,  A  new  source  of  iead-poisouing.    Jtrit.  med.  Jonm. 

187U.  No.  5Uä. 

\  f  fand  eine  nichriiial»  wiederkehrende  Bleiv.  rpitiuiig  bei  einem  Manne,  ohne 
zuerst  die  i^ueile  der  Vergiltuug  eutdeckeu  s&u  kunucu.  Bei  genauerer  ^achtrage 
stailta  sieb  aber  benras»  daM  derselbe  bei  seiner  Arbeit  als  Verteriiger  von  Mantel- 
Bücken  und  Jacken  ein  sobwarses  (ilanstock  verwandte,  welobee  unter  dem  ^amen 
„Over  land-eloth*'  bekannt  und  stark  bleihaltig  war.  W.  ftender. 


In  der  auf'  die  phytiologiaohe  Wirkung  de»  Cynoylosaum  ff.  bezüglichen 
Unterguckuug  von  W.  Marme  und  A.  Crate  (U<iUi»g.  ^achr.  Ib70  JS'o.  2, 
(Jcntrlbl.  Iii  Iii.  >j24)  int  mein  Same  dem  Sdincn  den  Jtnrii  JJied  Ii  u  tu  diur 
Wei^e  iüiUugenteiUf  dan«  ntOM  glauben  konnlef  tcli  halte  an  den  vvn  diesem  Jtlu-rH 
angesUlUen  VtUermcAungen  Antheü  genommen.  IHeeet  i»t  aber  unrichtig.  Ich 
habe  von  dienen  ÜnUreuchungen  nur  aus  einem  von  Herrn  Uieduän  «aOH  an 
mich  nauh  Uraz  adrvesirlen  hntje  erjaiirtn  (iml  bil  am  zuyttich  etiie  kleine  i^uan- 
tiUU  atiner  Üubstunz  tu  l  urm  einer  Oruuntn  «chmierigen  Jlunjie  wie  es  tUe  l^Jkinr 
genexlract«  au  sein  ^jiegen.  Nachdem  ich  mich  durch  Versuche  an  Jf\nisefien  uber- 
zeugt hatte,  dass  die  mir  zu<j  schickte  ISubslanz  yanz  wie  CVwore  u-irkl,  ylauOtc  ich 
die  Voraicht  n  cht  so  weit  treiOtn  zu  liarjm  dein  von  Herrn  Uiedaitn  yeaiia- 
«erltn  i\ umchcf  seine  Hesuiluie  Uer  Uejj  cnUiciikeU  au  übeiyebtUf  nicht  zu  entsprechen. 
Ich  that  dieses  im  CentHbL  J.  d.  med.  Wissenech.  löüü  A'o,  14  und  beging  ieider, 
«me  es  scheinif  damit  deiutoeh  etn«  IhworeieMgkeit. 

J,  iktscJtettOw, 

hiBAeaUauguu  tur  üa«  C<:uiruil>lati  nuiiv  uiau  au  iiurru  Dr.  L.  liokuutUai,  liuriio,  liiudridu- 
•tr.  IM«,  wtivr  luntor  IJcliciüiiMi>  aa  <U«  Verla^iiauiljuug,  Brrlla.  üuier  dun  Lbuton  tiS»  admwrtrva. 

Verla«  v««  Aof  «ttt  Ulraeftwai«  in  ü«riiiu  —  Ureek  v«n  IL  tt.  Uormaoa  in  Berlia. 
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für  die 

mcdicinischcn  Wis&cnschaHen. 


Unter  Mitwirkung  von 

L  Icnun,  Tl.  Mer  wU  ^  Wctlphal 

redigirt  von 

X  Rosenthal. 

1870.  fo.     €•<  itiiirr.  No.  53. 

Inlittltt    KoTSLEWüKi,  i^pectrulaualyae  den  Blute.<«  (Ürig.-Mittli.)  — 

MoKAHO,  Btnietnr  der  Nebennieren.  —  Hbidimhaiit,  ßan  der  LabdrÜtea.  — 

PoiT,  n.irii-toff  in  der  Galle.  —  Simon,  BlMenaeheideufistel  bei  einem  achtjäb- 
rigeii  Kinde.  —  Bvrkhabot,  polare  Methode.  —  Nbumamn,  päauzlicbe  Para« 
•iten  in  der  Hast.  —  DuNcan ,  Veraebwinden  von  DteraaadbBaioneD.  — 

LiKBKKicii,  ('liloral  bei  Tetanus.  —  Th obpr,  lang  anbalteiide  Stuh1ver8tO)>fung« 
—  OxLKY,  idiopatliiscbe  Uyeliti«.  ->  Gau bboh,  Chloral  bei  Oiarrboe.  —  Pat> 
Ton,  koblenaanre«  Ammoniak  bei  Pnenmoni«.  —  BafCRiiBit,  eleetrisehe  Durch* 
leitiiiig-  von  J<nl.  —  Ai.t,  Perforati  iii  des  Uterus.  —  Bkkmmk,  mikrosco|iiscbo  Ex- 
traviuMte  iu  dua  Straugmarkeu  Erhäugter.  —  Wii.T8BIbb,  Vergiftung  durch  Carboi» 


Zur  SpMtraltMtlyM  des  Bbitet. 

TOB 

Prsr.  D.  K««elewahl  In  Wandira« 

Prof.  J.  GwoSDEW*)  hat  den  Vorsclilag  gemacbt,  in  forensischen 
Fälieii  das  filat  Erstickter  spektroskopisch  zu  untersuchen,  da  das- 
■elbe  ja  nur  reducirtes  Hämoglobin  enthalten  und  deshalb  nur 
einen  Absorptionsstreifen  zeigen  dürfe  (Stokes'  Spectrum).  Die 
z.  Tb.  positiven  Resultate  GwoSDEw't  yaranlassten  mich**)  im  Jahre 
1869  seine  Versuche  zu  wiederholen,  um  so  mehr,  als  dieselben  uns 
die  Mittel  zu  geben  schienen,  den  Tod  durch  Erstickung  mit  Sicher^ 
heit  dia<^no8ticircn  zu  können. 

Bei  meinen  Versuchen  habe  ich  mich  von  der  Anvresenbeit  des 
reducirten  liiinioglobins  im  Blute  Erstickter  überzeugt. 

Wenn  auch  einige  Versuche  u. isslangen,  so  mag  wohl  einer- 
seits rlie  <;rringe  Uebung,  andererseits  die  Comphcirtheit  des  QwOS- 

*)  BstCBBST^S  Arobiv.  1M7  p.  685. 

cf.  BMint  Abbandliing  in  rtuiisebsr  B^iah«.   Verbsadlanfsn  der  Oetdl* 
sebaft  der  A  erste  in  Charkow  No.  IS. 

V)li.  Jahrgang.  68 
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KonuiwiKi,  SpMtruliiDal/tte  de«  Blate«. 


DEW 'sehen  Apparates  daran  Seliuld  f^owcscn  gein.  £6  drang  mir  oft 
Luft  in  den  Apparat  hinein,  worin  sich  das  aur  Ürter.suclinng  be- 
siimrote  Blut  befand.  Und  in  solchen  Fällen  war  es  übeißüssig,  das 
Blut  noch  spektroskopisch  zu  untersuchen,  da  n>an  mit  lio.stiiiin)thcit 
annehmen  kunnto,  dass  in  Folge  des  LufteintriUes  sich  bereits  Oxy- 
hÄmoglobin  im  liliito  gebildet  hatte. 

Gleichzeiti';  bcstliäfti^jto  sich  n)it  derselben  Fra^e  Dr.  Falk*) 
In  seiner  Abhandlung  tiiuien  wir**):  ,,Naeh  zalilrciclien  Experimenten 
bin  ich  leider  zu  Ergebnissen  gelaugt,  welche  den  ü WOSüEw'scben 
Resultaten  nicht  entsprechen". 

Da  einerseits  nach  Sktschenüw  das  Blut  Erstickter  k.  inen 
freien  Sauerstoff  enthalte,  und  deshalb  auch  kein  Oxylianioglobin 
enthalten  diirie,  andererseits  die  Annalimc  Uwosdkw's  bereits  in 
inancljeu  Experimenten  sich  als  richtig  und  begründet  erwiesen  hatte, 
so  trug  ich  Bedenken,  die  entgegengesetzten  Angaben  Falks  als 
endgültiges  Resultat  anzunehmen,  und  entschloss  mich,  durch  neue 
Vwreuclift  einen  Beitrag  sur  Lösung  dieser  Frage  zu  liefern.  Dieselben 
bestanden  im  Folgenden: 

A»  Bei  drei  Kaninchen  wurde  in  die  Trachea  eine  mit  einem 
Hahn  versehene  Röhre  eingebunden;  dem  Sehliessen  des  Hahnes 
folgten  die  Ersticlcungserscheinungen  und  in  3 — 5  Minuten  der  Tod. 
Das  Blut  wurde  sor  Untersuchung  nach  den  Angaben  Gwosdbw's 
(ohne  die  geringste  Modification)  gewonnen.  Nachdem  man  den 
Brustkasten  geöffnet,  wurde  die  Caofile  (der  PftAVAz'schen  äpritse) 
in  die  obere  Hohlvene  eingestochen  und  hierauf  in  das  rechte  Hers 
vorgeschoben.  Auf  diese  Weise  wurde  das  Blut  fast  in  allen  Ver> 
suchen  gewonnen;  die  wenigen  AusnahmefiUle  werden  wir  unten 
speciell  anführen.  In  den  drei  oben  genannten  Versuchen  wurde 
sweimal  das  Blut  sofort  nach  dem  Tode  der  Leiche  entnommen  und 
unmittelbar  darauf  untersucht;  in  einem  Falle  gcshah  dieses  erst  nach 
Ablauf  von  24  Stunden.  In  allen  drei  Fällen  beobachteten  wir  einen 
einzigen  Absorptionsstreifen  swischen  den  t^RAUBNBOFBR'schen  Linien 
D  und  E,  etwas  näher  D. 

Da  der  GwosDEw'sehe  Apparat  etwas  eomplicirt  ist,  so  wurden 
die  übrigen  Versuche  mit  dem  Apparate  vorgenommen,  defl;sen  Be- 
schreibung ich  folgen  lasse:  Man  sieht  aus  vor  der  Glasbläserlampe 
und  verengt  das  offene  Ende  eines  Reagenzgläschens  (a);  dieses 
Gefäss  wird  auf  bekannte  Weise  (indem  man  es  eswiirmt)  mit  reinem 
Glycerin,  dem  man  etwas  destiiiirtos  Wasser  zugelügt,  bis  zum 
Niveau  (bj  «gelullt.  Hierauf  wird  aut  das  oÜcne  Fnde  ein  Kantsehnk- 
röhrehen  (ej  aufgesetzt  und  gut  n)it  Zwirn  umwunden;  das  Gläsehen 
wird  stark  (bis  zuui  Kochen)  erwärmt,  um  die  Luft  aus  dem  Ulj^cerin 


*)  Prager  Vierte^abmcbrift  ittr  di«  praktiMbe  HeUkond«  lOi.  Baod. 
'*>  1.  c.  pag.  bd. 
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luTaiiszutreiben.  Man  strikt  nun  In  vias  Kautschukrölir- 
cheo  das  dicke  Endo  einer  mit  einem  iiaini  (e)  verse- 
henen Metallröhre  (d),  die  am  entgegengesetzten  Ende 
mit  einer  in  eine  Spitse  aualanfenden  Canule  (f)  verseben 
ist,  deren  Lumen  (g)  etwas  weiter  ist,  als  .das  einer 
gewöhnlichen  PitAVA^schen  Spritse.  Das  Kautschuk- 
rölirchen  wird  nun  fest  mit  Zwirn  fiberbunden;  man 
setst  nun  das  Kochen  des  Olycerins  vorsichtig  noch  eine 
Weile  fort,  bis  das  Niveau  der  Flüssigkeit  sich  etwa 
bei  (b')  vorfindet:  man  stellt  nun  die  Spitne  (f)  in  ein 
mit  ausgekochtem  Olycerin  ^efiilltes  Geföss  hinein  und 
macht  den  Hahn  (e)  su.  Man  Iftsst  nun  das  vollständig 
von  Luft  befreite  Glycerin  im  Geflftsse  erkalten.  Nach 
dem  £rkaUen  i<:t  der  Apparat  bestimmt,  das  Blut  auf* 
zunehmen.  Zu  dem  Zwecke  wird  die  Spitze  ins  Herz 
oder  in  eine  grössere  Vene  eingestochen ;  sobald  man 
den  Uahn  aufgemacbti  dringt  Blut  in  den  luftleeren 
Raum  ein.  Man  macht  nun  den  Hahn  zu,  schüttelt  das 
Gefäss,  nm  das  Blut  mit  dem  luftlreien  Glycerin  zu 
Verdiinnen  und  kann  sofort  die  Untersuchung  am  bpek- 
troscopc  vornelimen. 

Mit  Ilulte  dieses  Apparates  wurden  die  übrigen 
nÄchstfolgenilen  Versuche  an^^cstcllt. 

B.  Ks  wurden  zwei  Kaninclien  in  der  snb  A.  an- 
gegebenen Weise  erstickt,  und  die  Unter.sucliun^'  des 
Blute.s  sofort  nach  dem  Tode  vorgenommen.  Ich  beob- 
achtete wiederum  nur  einen  einzigen  Absorptiousstreifen 
des  reducirten  Hämo^^lobins. 

C*  Es  wurde  bei  zwei  Kaninchen  durch  den  Beb- 
NABD'schen  Nackenstiscb  die  MeduUa  oblougata  zerstört.  Das  Blut 
des  einen  wurde  sofort  nach  dem  Tode,  das  des  andern  erst  nAch 
Ablauf  von  24  Stunden  untersucht.  In  beiden  Fällen  beobaiohteten 
wir  da«  Spectrum  des  reducirten  Hftmoglobins.  — •  Wiewobl  der  in 
Folge  des  BBBHABD'^en  Mackenstiches  (Zerstörung  der  Respirations> 
centra)  eintretende  Tod  eine  besondere  Art  von  Asphyxie  darstellen 
könnte,  so  erfolgt  in  diesem  Falle  der  Tod  nach  der  vorgenommenen 
Verwundung  so  schnell,  dass  wir  kaum  glauben  dürften,  dass  in  so 
kurser  Zeit  der  Sauerstoff  aus  detin  Blute  so  weit  verschwinden  könnte, 
dass  Ozybftmoglobin  in  reducirtes  verwandelt  werde.  Jedenfalls  die 
letzten  beiden  Versuche  machten  es  mir  nweifelhafk,  dass  bloss  das 
Blut  der  an  Asphyxie  Oestorbenen  reducirtes,  das  der  Übrigen  Leichen 
dagegen  Oxyhämoglobin  enthalte.  Zur  Lösung  dieser  Frage  wurden 
von  mir  füllende  Versuche  angestellt. 

D.  Es  wurden  awei  Kaninchen  durch  Einspritsen  einer  concen- 
trirten  Digitalinlösung  in  die  Äussere  Jugnlarvene  getödtet.  In  beiden 
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Fällen  hörte  der  Herzschlag  fast  augenblicklich  nach  dem  Einspritsen 
auf.  Das  Blut  des  einen  Ka&bcben  wurde  in  3  Mioaten,  das  des  andern 
3  Stunden  nach  dem  Tode  untersucht.  In  beiden  Fällen  beobach- 
teten wir  einen  einsigen  Absorptionsstreifen. 

E.  Drei  Kaninchen  wurden  durch  Electrisität  getödtet,  wobei 
die  eine  Eleetrode  in  der  Nähe  dos  Rectumi  die  andere  in  die  Hers- 
wand eingestosseii  wiudo.  UiiiDittelbar  nach  dem  Einwirken  der 
Electrisität  erfolgte  der  "Tod  5  der  Zeitpunkt  dos  Todes  wurde  sowohl 
in  diesem,  als  auch  ia  allen  übrigen  Füllen  dureh  Aufhören  des 
Herzschlags  bestimmt.  Das  Blut  des  einen  Thieres  wurde  sofort, 
das  des  zweiten  in  2  Stunden,  das  des  dritten  ^rst  in  24  Stunden 
nach  dem  Tode  untersucht.  In  allen  drei  Fällen  Wies  uns  das  Speo> 
troscop  die  Anwesenlidt  des  reducirten  Hämoglobins  nach. 

F.  Es  wurde  ein  Kaninchen  mit  einem  Messerziiffc  enthauptet. 
Vor  der  Uuillotinirunn;  wurden  Fäden  unter  die  beiden  Carotidcn 
gele;^t,  die  nun  sofort  von  zwei  Assistenten  zu'^ezo<(en  wurden.  Die 
Blutung  aus  den  liljri^'en  (ielässcn  suciite  man  duich  Anpressen  eines 
Schwamnies  aiö^'Iieli>t  in  Seiiranken  zu  hallen.  Das  Blut  wurde  sidort 
nach  lieni  Entliaupten  untersucht.  Das  Herz  schlug  weiter  fort  sowohl 
während  der  (Jewinnung  des  Blut«  s,  als  auch  noeh  einige  Minuten 
nachher.    Auch  hier  beobachteten  wir  nur  einen  A bsorptionsstreitcn, 

Uin  den  Beweis  zu  lielern,  dass  auch  die  Unlersueliung  des 
Blutes  von  Munschenleicheu  zu  denselben  Ucsultaten  luhren  werde, 
nahmen  wir 

G*  das  Blut  aus  der  auspräparirten  Jugularvene  a)  einer  vor 
11  Stunden  an  Tuberculosis  gestorbeneu,  so  wie  b)  einei*  vor  22  Stnn- 
den  an  Metropcritonitis  pucrperalis  dahingeschiedenen  Frau.  In  beiden 
Fällen  war  nur  ein  Absorptionsstreifen  su  beobachten. 

Die  letsten  drei  Reihen  (D,  E,  F)  von  Experimenten  bestätigten 
vollends  unsere  Vermuthung,  dass  reducirtes  Uaemoglobin  sich  nicht 
nur  im  Bluto  Asphyktischer,  sondern  auch  anderer  Leichen  vorfinde ; 
doch  die  identischen  Resultate,  die  wir  erhielten,  wenn  auch  der  Tod 
so  schnell  wie  möglich  erfolgte  und  die  Untersuchung  unmittelbar 
hierauf  vorgenommen  wurde,  fUhrten  uns  auf  den,  ich  mftchte  sagen, 
bisarren  Gedanken,  ob  wohl  jm  Venenblut  eines  lebenden  Thieres 
Osyhaemoglobin  sich  vorfinde. 

(SehloM  fblgit) 


F.  AIoHAKo,  Studio  sulle  Cnj.sule  pnnenali.  .Deila  natura 
adenoide  della  Bostanza  midollare  delle  capsule  snirenali* 

(dal  BaUctttoo  dsU*  AsiociMione  dei  Natoraliiti  e  Medici  p«r  la  sautoa  iBtrosione, 

di  Napoli)  a-A.  1890.  7  8.  1  Tsf. 
Der  Vf.  hat  seine  Untersuchungen  über  die  Struktur  der  Neben- 
nieren mit  Zuhilfenahme  verschiedener  Methoden  ausgeführt,  als  da 
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sind :  Die  Filrbunf:  mit  Odldclilorid,  OariDin,  Anilin,  dann  die  Unter' 
suchung  ira  frischen  Zustande  und  die  au  »gepinselter  Präparate.  Die 
in  Gold  gelarbten  Schnitte  der  Marksubstanz  habm  besonders  ein 
dem  adenoiden  Gewebe  ähnliches  N<  iz  erkennen  lassen;  die  Maschen 
waren  aber  snmeiit 'oblong,  und  die  langen  Bällcchon  zu  einander 
pnraih'l.  An  ausgepinselten  Präparaten  erkennt  man  im  Bindegewebe 
gleichfalls  Masc  lim,  welche  gegon  das  Mark  zu  allmählig  kleiner  werden 
und  deren  Baikchen  von  zelligen  Fvlenienten  umgeben  sind  oder  in 
den  Winkeln  knotii^'c  Verdickmigcn  tragen.  Je  näher  zum  Marke, 
um  so  ausgesproclu'nf'r  wird  übrigens  der  netzförmige  Charakter  des 
Gewebes.  I)as  Maschenwerk  ist  nitlit  iiltnlich  dem  feinen  rctikuliiien 
Gewebe  des  Hirns  un'i  des  Kiii  kemnarks  und  es  soll  daher  daraus 
keine  Analogie  abzuleiten  sein  zwischen  dem  Gewebe  der  Neben- 
niere und  den  Kervenapparaten. 

Es  erübrigt,  meint  der  Vf.,  noch  ein  genaueres  Studium  der 
Zellen,  um  diese  Frage  zu  entscheiden.  8.  Stricker. 


R.  Hbidbnhain,  Untersuchnn^n  Uber  den  Bau  der  Lab- 

rlr  ii>eii. 

Arch.  f.  mikr.  Anatomie  VI.  307  -406.  Taf.  XX.  XXI. 
II.  legt  in  vorliegender  Arbeit  in  ganz  ähnlieh  erschöpfender 
Weise  den  histiolo^Msehen  Grutitl  für  die  pliy siolot^i.^elie  Erfor.schung 
der  Secretion  des  .Magensaftes,  wie  er  es  in  seiner  bekannten  Arbeit 
über  die  feinere  Struetur  der  Speicheldrüsen  (Studien  des  physiolo- 
gischen Instituts  zu  Breslau  IV.Heft.  Cbl.  186S.  ()73.)  für  die  Secre- 
tion des  Speichels  gethan  hat.  Au  die  Stelle  der  noch  bis  in  die 
neueste  Zeit  (vgl.  K.  Klein  iu  Stkicker's  Handbuch  der  Lehre  von 
den  Geweben  S.  388.)  geläutigen  scbematischen  Beschreibung  der 
LabdrQsen,  tritt  eine  Darstellung,  nach  welcher  sich  namentlich  die 
Zusammensetsung  dos  Dräsen-Inueren  als  eine  anerwartet  verwickelte 
beraustellt.  Zu  älinliclien  and  in  vielen  Punkten  mit  H.  durchaus 
tlbereinstimmenden  Resultaten  ist  neuerdings  auch  Rollet  gelangt, 
auf  dessen  Vorläufige  Mittbeilung  (Cbl  1870.  B2b)  wir  hiermit  ver- 
weisen. 

Die  Darstellung  H.'8  besiebt  sich  vorzOgHch  auf  die  Labdrfisen 
des  Hundes,  bei  welchem  Thiere  der  Bau  derselben  am  leichtesten 
SU  ersehen  ist. 

I.   Die  Drttsen  des  hungernden  Hundes. 

Schon  bei  mftssiger  Vergrössemng  sieht  man  auf  einem  in 
Garmin  oder  Anilinblau  gefärbten ,  in  Qljcerin  untersuchten  senk- 
rechten Durchschnitte  der  in  Alcohol  erhärteten  Schleimhaut  die 
pallisadenartig  neben  einander  gestellten,  einfachen  oder  nach  unten 
hin  mehr  oder  weniger  verzweigten  DrQsenscbläuehe,  die  den  räumlich 
bei  weitem  am  meisten  vorwiegenden  Bestandtheil  der  Schleimhaut 
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bilden,  und  unterBcheidet  an  ihnen  drei  Regionen  oder  Zonen,  welche 
H.  aU  OrfisenauBgang,  DrilaenhaJ«  und  Drttsenkörper  bezeichnet. 

Der  Dr  üsenaus  ^'aiig  ist  eine  mit  Cylinderepithel  ausgekleidete 
grubonföi  niige  Einseiikung  der  Ma;;enHci)Ieinihaut,  ib  welche  in  der 
Regel  mehrere  DrÜ5cn.scliläuciio  münden.  Der  Dr  üse  n  h  als  ist  der 
obere  enj^erc  Theil  di  r  St  hlänche,  welclx  r  auf  Vertikalschnitten  aus- 
sciiiiesslich  von  rundlichen  gefärbten  Zi-llon  angefüllt  erscheint.  Der 
etwas  breitere  Driiscnkörper  zeigt  deutlich  zwei  Arten  von  Zellen: 
gefiirbtc,  mit  denen  des  Drüsenhalsua  übereinstimmend,  am  Kande, 
ungefärbte  Zellen,  deren  Kerne  jedoch  sich  mit  Carmin  imbibireii, 
nach  der  iMitle  hin.  Eine  genauere  llntcisuchung  '^ci<^t,  dass  die 
gefaibteii  Zeilen  am  Rande  iiichi  eine  ununterl)rnchene  La^^c  bilden, 
sondern  durch  oft  nicht  unbeträchtliche  Zwischenräume  getrennt  werden, 
in  denen  die  eeliublcn  Zellen  bis  zur  Peripherie  des  l )riisenschlauches 
reichen.  II.  br  ichnel  die  un;,'efäi bten  kleineren  Zellen  als,,Haujit- 
zellen'",  die  <;rosseren  gel'iirbten,  welche  jenen  last  stets  aus.sen  auf- 
gela^^ert  sind  als  ,,l  >  e  1  a  <,'z  e  1 1  c  n"  und  w  ill  die  jetzt  <j;e^oiista.)dslo8 
gewordene  Bezeiehnuii;,'  tler  ,,LabzelK;n"  mit  Hecht  ^iinzlieh  elin)iuirt 
wissen.  Was  von  den  lli.stiolog(  n  bis  dahin  als  ,,1-abzellen"  bezeichnet 
wurde,  sind  zweifel.sohne  nur  H.'ß  lielagzellen. 

Die  aus  den  senkrechten  Durchschnitten  der  Schleimhaut,  den 
Protilansichten  der  Drüsen  gewonnenen  Anschauungen  werden  durch 
die  Bilder,  welche  der  Scbleimhant  parallele  Querschnitte  darbieten, 
sehr  wesentlicb  vervoUstftndigt.  So  ergiebt  sich,  dass,  wenn  aueb 
ganz  Vereinselt,  schon  im  DrOsenaasgang  die  Belagsellen  vorkomtnen, 
wo  sie  swischen  den  Cjlindercpithelien  und  dem  Bindegewebe  der 
Schleimhaut  liegen.  Querschnitte  lehren  ebenfalls,  dass  auch  schon 
im  Drüsenhalse,  wo  auf  Profilansichten  lediglich  die  gefärbten  Belag* 
seilen  erscheinen,  wenn  auch  sehr  kleine  ungefltrbte  Hauptsellen  vor* 
banden  sind,  die  ebenso  wie  im  Dräsenkörper  sich  swischen  die 
Lichtung  des  Dräsenscblauches  und  die  Belagzellsn  einschieben. 
Während  im  Dr iisenhalse  Belagzellen  und  die  weit  sparsameren  Haupt- 
seilen  noch  ofi  neben  einander  gelagert  sind,  jedoch  die  ersteren  nicht 
selten  unmittelbar  an  das  Lumen  de«  Sehlauches  anstossen,  bilden  im 
Drüsenkörper  die  Hauptzellen  eine  vollständig  geschlossene  Epithelial* 
röhre,  welche  innen  das  enge  Drüscnlnmen  vollständig  begrenst, 
aussen  entweder  unmitt<lbar  an  die  Scblauchwand  stösst  oder  von 
dieser  durch  die  sicii  dazwischen  eindrängenden  Belagzellen  getrennt 
wird.  St'  ist  also  im  Drüsenkörper  <las  l'rincip  festgehalten,  dass 
die  tielagaelien  ausser  Berührung  mit  dem  Driiäenlumen  bleiben. 

Im  ganz  frischen  Zustande  untersucht,  /'  i^t  der  Drüsenkörper 
einen  dunkel  granulirteu  Inhalt,  welcher  eine  ddluse  Masse  zu  bilden 
ticln  inl.  Nur  an  der  Peripherie  sieht  n)an  die  grossen  rundlich  fein 
granulirten  Belaj^zellen  durchschinimern,  welche  nach  aussen  gegen 
die  Druscnwandung  schart,  nach  innen  gegen  die  körnige  Itiachbur- 
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scliaft  nur  undeutlich  begrenzt  erscheinen.  Eine  Zeikltiftiing  des 
dunkel  granulirten  Sclilauchinbalts  in  die  einzelnen  Hauptzellen  auch 
nur  andeutungsweise  zu  erkennen  ist  völlig  unmöglich.  Vorzügliche 
Methoden,  beide  Zellcnnrtcn  zu  isoliron  und  ihre  Unterschiede  zu 
denionstriron  sind  die  Maro ation  in  ilodserum  und  die  Anwendung 
der  Kalilaut^e  von  3  Dio  Bela;;zellen  sind  gross,  klar,  feingra- 

nulirt,  die  rinidlichen  llau])tzcllen  viel  kleiner,  dunkeikörnig.  Auch 
durch  eine  Reihe  aniierer  Heagentien,  Mineralsäusen  schwäcliercr  und 
stärkerer  Concentration ,  IJeberosmiiinisüure  und  Kali  biclironiic-uni 
tritt  der  grosse  Untorscdiied  beider  Zcllenarten  deutlich  hervor.  Doch 
lassen  «ich  aus  dem  Verhalten  der  Zellen  gegen  dio  genannten  He- 
agentien irgend  wcsentliehe  .Sihlüsse  in  Bezug  auf  ihre  chemische 
Constiiuiion  nicht  ableiten.  Sehr  eiwcissreich  sind  die  Hauptzellen, 
doch  scheint  der  in  ihnen  enthaltene  Eiweisskürper  ein  anderer  zu  sein; 
wie  der  in  den  Belagzellen. 

In  Bezug  auf  die  Struetur  der*  Membrana  propria  scbliesst  aich 
H.  gftDB  den  Aaeföbrungen  des  Ref.  (Gbl.  1870.  4.)  «n. 

II.  Die  Dräsen  des  gefütterten  Hundes. 

Gans  analog  wie  frtther  bei  der  Submaxillaris  sucht  H.  au  er- 
mitteln, ob  und  welche  sichtbaren  Veränderungen  die  DrQsen  durch 
die  Secretion  erleiden.  Da  die  Versuche  einen  Nerven  au  ermitteln, 
der  analog  wie  die  Chorda  tympani  die  Secretion  des  Speichels,  so 
die  des  Magensaftes  anrege,  erfolglos  waren,  so  blieben  als  einaiger 
Weg  dieser  FVage  näher  au  treten,  FfltterungsyersQche  flbrig. 

Ist  nach  EinfShrung  von  Speisen  innerhalb  der  ersten  Stunden 
eine  lebhafte  Magensaftsecretion  eingeleitet,  so  erscheinen  nunmehr 
die  in  diesem  Zustande  untersuchten  LabdrQsen  —  besonders  im 
Breitendurchmesser  —  erheblieh  vergrOssert.  An  mit  Anilinblau  ge- 
ftrbten  Schnitten  erscheinen  int  unteren  Theil  der  Schläuche  die 
Hauptsellen  beträchtlich  geschwellt  und  durch  eine  feinkörnige  Masse 
getrübt,  deren  Körnchen  Anilinblau  aufgenommen  haben.  Im  oberen 
Abschnitt  sind  die  Schläuche  nicht  in  dem  Maassc  verbreitert,  die 
Hauptzellen  in  ihrem  Innern  von  gröberen  Körnern  durchsetzt  und 
durch  das  Anilin  stärker  gebläut,  wie  im  unteren.  Die  ebenfalls 
▼ergrösserteo  Belagzellen  springen  raeist  stark  halbkugelig  oder 
waraenförmig  über  die  äussere  Oberfläche  der  Schläuche  hervor, 
zeigen  aber  sonst  keine  in  die  Augen  fallende  Wandlung.  Unzweifel- 
haft handelt  es  sich  hier  nicht  um  Untergang  und  Neubildung,  sondern 
lediglich  um  verschiedene  Functiunszusliinde  derselben  Elemente. 
Niemals  wurden  ZcIltMitIieilungsvui'','ange  beobachtet. 

Die  Voliunzunahnic  d*;r  I  lauptzelli-n  beweist,  dass  sie  aus  dem 
vom  Blute  gelieferten  Material  viel  mehr  Substanzen  aufgenommen 
als  an  das  Secrut  abgegeben  hat.  Die  Hlauung  beweist  zunächst  eine 
Verändenuig  des  chemisehen  t'haracters  der  Hauptzellen  und  ferner 
lässt  sich  hüä  ihr  die  That^ache  ableiten,  dass  ein  UnterBchied  be- 
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stohon  mu5=H  zwischen  tier  Natur  der  (sicli  blau  färbenden)  F.iweissköf  per, 
welche  wahreml  des  Verdauun^szustnndes  in  die  Ilauptzellen  über- 
gehen und  derjeiiif^en,  weKhc  sich  oini^^i  Zeit  nach  vollendeter 
Verdauung  in  ihnen  vürfinden  (welche  sich  nicht  färben). 

In  den  späteren  Vcrdauiin^sstundcn  sind  die  Schläuche  in  der 
Regel  in  einem  anderen  Zustande,  der  sicii  aus  dem  vorhergehenden 
zwar  continuirlich  entwickelt,  aber  doch  ein  so  verschiedenes  Bild 
gewährt,  dass  II.  ihn  gtraiirzu  uU  ein  zweites  Stadium  der  Drüsen- 
Veränderung^  bezeichnet.  Das  Characteristische  dieses  Stadiums  Ut 
die  Abschwclluug  der  Drüsenschläuche,  beruhend  auf  starker  Ver« 
kleineruug  der  llauptsellen,  die  jedoch  im  hoben  Qrade  getrttbt  and 
tinetioosfllhig  bleiben.  H.  erklärt  die  VolumvemiinderaDg  ans  einem 
Ueberwiegen  der  Abgaben  Uber  die  Aufnahme  und  die  bei  der 
VolumTerminderung  noch  bleibende  Tinction  daraua,  dass  die  chemi* 
sehe  Verarbeitung  des  Aufgenommenen  mit  der  Abgabe  des  bereits 
Verarbeiteten  (deren  Aasdruck  Volomsverminderung  ist)  nicht  gleichen 
Schritt  h8lt  sondern  langsamer  erfolgt 

Die  in  der  Hauptsache  —  der  Zusammensetsang  aus  Hauptsellen 
and  Belagaellen—  mit  der  eben  gegebenen  Schilderung  übereinstim- 
menden, in  einigen  oft  sehr  interessanten  Einzelheiten  jedoch  abwei* 
chenden  Beschreibungen  der  Labdriisen  anderer  Sftugethtere  (Katse, 
Kaninchen,  Meerscbweinchen,  Schwein)  sind  im  Original  nachzulesen, 
Bei  den  Amphibien  (Rana,  Triton)  ist  wie  aus  ll.'s  Untersacbungen 
hervorgeht  der  Bau  dieser  Organe  ein  wesentlich  anderer. 

Auf  Oruud  seiner  Untersuchungen  erklärt  sich  U.  eunächst  ent- 
schieden gegen  die  alten  Annahmen  von  der  Entstehung  des  Magen- 
saftes welche  die  Labzellen'',  die  nach  H.  den  von  ihm  sogenannten 
Belagzclien  identisch  sind  bei  jedem  Secretionsacte  massenweise  aus 
den  Drüsen  ausgestossen  werden  liess. 

Sehr  wfihri-ch(  iiilich  ist  es  ihm  dagegen  geworden,  dass  wenn 
auch  nicht  «ier  Vorgang  der  Gesanmitsecretion  so  doch  die  Bildung 
des  Pepsin  in  den  rianjitzellcn  ihren  Sitz  hat.  Auf  Hein  heizbaren 
Objecttisch  mit  verdünnter  Salzsäure  bchandidt,  zerfallen  die  Ilaupt- 
zelh-n  sehr  >ehnell  völlig  (Selbstverdauung,  während  die  Belagzellcn 
nur  antqucllen.  Auch  wenn  H.  die  Magensc-hlcindiaut  eines  grossen 
Hundes  mit  deuj  Uasirinesser  in  eine  ob*  ic  und  untere  Schicht  zer- 
legte, eifolgte  bei  den  mit  beiden  Schichten  angestellten  VerdauungS' 
versuchen  die  Lösung  der  Fibrinfloeken ,  in  den  mit  der  unteren 
Schicht  bereiteten  (ienJi^chen  ausuahni^-lns  schneller. 

Anhangsweise  werden  schi  schal/.enswc ni  e  Bemerkungen  über 
die  Untersuchungsmethoden  und  über  den  Ciicinismus  der  Carmin* 
tinction  überhaupt  mitgetheilt.  Boll. 
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0.  Popp,  Harnstoff  als  noniialci  und  constanter  Bestand- 

theii  der  Galle. 

Linra*t  Ann.  CLVI.  88~90. 
Bei  einer  Untersuchung  frischer  Ochsengalle   entdeckte  Vf. 
im  Fillrat  der  Fällung  mit  basischem  Bleiacetat  nicht  unbeträchtliche 

Quantitäten  von  Harnstoff.  Da  dieser  Körper  bisher  nur  als  patho- 
logischer Bestaodtheil  der  Galle  erkannt,  verfolgte  P.  diesen  Gegeo- 
stand  weiter  und  es  gelang  ihm  in  allen  zur  Untersuchung  gezogenen 
Ochsengallen  von  verschiedenartigsten  physikalischen  Eigenschaften 
Harnstoff  zu  entdecken,  so  dass  derselbe  als  normaler  BestandtUeii 
der  Üch8en«;alle  anzusehen  ist. 

Die  Isulirung  des  Harnstoffs  wurde  in  folgender  Weise  ausge- 
führt: Die  frisc-h  entleerte  Galle  wurde  mit  dem  gleichen  Volum 
destillirtcn  Wassers  verdünnt  und  basischem  Bleiacetat  gefällt,  das 
Filtrat  vom  Niederschlage  mit  ^^chwefelwassorstoff  von  Blei  bcfriit 
und  im  Wusserljade  verdunstet.  Die  alkoholische  Lösutig  dieses 
Rückstandes  liuas  bei  mehrta^i;,'eni  Stellen  in  einem  lioiicn  ßecherf^lase 
den  Harnstoff  vermöge  seiner  bekannten  Capillarsteigekrafi  an  den 
Wänden  in  die  Höhe  steigen,  wodurch  derselbe  von  dem  in  der 
Losung  rcichlicli  vorhandenen  Natronacetat  getrennt  werden  konnte. 

AnalN.'ien  oder  Keaciionen  zur  Identiiicirung  des  gefundenen 
Uaritstoü's  sind  ijicht  angegeben.  Scbulueo. 


Q,  Simon,  Glückliche  Oj)eration  einer  sehr  grossen  Blasen- 
scheideniistel  bei  achtjährigem  Kinde. 

Arch.  t  klin.  CUr.  XII.  678-67». 
Vf.  hat  in  der  Literatur  nur  2  FftUe  von  Blasenscheidenfisteb 
bei  Kindern  gefunden,  einen  von  FBROU880N  und  einen  von  Paget. 

Er  hat  in  seinem  Fall  dasselbe  Verfahren  angewendet,  welches  er 
für  die  Behandlung  desselbeu  Leidens  Erwachsener  beschrieben  hat. 

Die  8  Jahre  alte  i^atientin  wurde  am  8.  September  IHGH  in  das 
Hospital  auf;;enonimen.  Sie  hatte  seit  4  Jahren  an  Uriubeschwerden 
und  seit  1  Jahr  an  unwillkürlichem  Urinabfiuss  gelitten.  Die  Untere 
suchung  ergab  unmittelbar  über  der  Harnröhre  einen  grossen  Blasen- 
stein, der  sowohl  von  der  Harnröhre  als  auch  von  der  Sciicide  aus 
gefühlt  werden  konnte.  Der  Stein  wurdu  zertrümmert  und  dann  per 
va;;inau)  entfernt.  Er  liestand  aus  harnsaarem  Ammoniak  und  Fhos- 
phateu  und  wog  45  ürms.  Nach  seinnr  Entfernung  zeigte  sich  ein 
winkeltörnii^er  Del'ekt  in  der  IMnsenscIicidewand,  dessen  vorderes 
Ende  schon  1  Ctm.  hinter  dem  Uiiticium  lucthrae  lag,  sich  auf  der 
rechten  Seite  der  ßlasensclu  iilewand  bis  in  die  Nahe  der  Multermunds- 
iippe  urälreckle,  dauu  rechtwinklig  abbog  uud  nach  links  bis  ins 
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linke  Vaginalgewölbe  verlief.  £r  hatte  eine  Länge  von  5V|  CCm., 
seine  grösste  Breite  1  Cttn. 

Vf.  verschob  die  Operation  2  Monate  in  der  Hoffnimf;,  die 
Narbenkontraction  würde  den  Defekt  verkleinern;  allein  die  Hoffnung 
erfüllte  sich  nicht.  Er  vereini«:te  daher  am  10.  Deceinber  18G6  den 
vorderen  Theil  der  Längsspalte  bis  zur  Mitte.  Die  Anfrischiing 
wurde  steiischrii:;  j^einacht  und  die  Vereini^^iin^  durch  (3  Nähte  her- 
gestellt. Es  erfol^^te  Heilunj^  der  voreinigten  Thcilo.  Im  Februar 
18()7  wurde  in  «'iner  zweiten  Sitzung  der  iibrii,'*;  Tlicil  Her  Liings- 
spnlte  uimI  die  (^uci  .spalte?  mit  9  Nähten  vereinigt.  Es  erfolgte  auch 
hier  Heilung  his  aul  eine  erbsengro.sse  Fistel  in  der  Längsspalte.  Am 
2.  Juli  1867  suchte  Vf.  aucii  diese  Oeffnung  zu  verschliessen,  indem 
er  sie  in  querer  Kiehtnng  durcli  4  Niihte  vereinigte.  Aliein  das 
Kind  bekam  uniniltelbar  nach  der  Operation  heftiges  Fieber  und 
Diplithcritis  der  ,S(  heidenschleinihaut.  Die  Nähte  konnten  erst  14  Tage 
nach  der  Operation  enttcrnt  werden,  weil  nmn  sie  in  der  engen,  mit 
Membranen  au.«!gekleideten  Vagina  nicht  linden  konnte.  Das  Fieber 
dauerte  zwei  Monate.  Der  Defekt  zeigte  sich  so  bedeutend  ver- 
grössert,  dass  man  mit  dein  Zeigetiugcr  hindurchdringen  konnte. 

Im  Januar  1869  «rnrde  die  Fislel,  die  sich  ni  den  D  g  Jabren 
DQr  wenig  verkleinert  hatte ,  mittelst  8  Nfthte  vereinigt  Die  Ver- 
beilung  kam  an  Stande  bis  auf  eine  kleine  Spalte,  welche  durch 
das  schnelle  Einschneiden  eines  Fadens  in  die  stark  gespannten 
dfinnen  Wandungen  erzeugt  war.  Am  23.  August  wurde  auch  diese 
▼ereinigt.  Zur  Entspannung  wnrde  ein  tiefer  Lilngsscbnitt  (solche 
Entspannangsschnitte  waren  auch  bei  jeder  bisherigen  Operation 
gemacht  worden)  in  die  seitliche  Wand  der  Scheide  gemacht:  es 
entstand  nach  4  Tagen  eine  starke  Blutung;  diese  wurde  durch  einen 
Tampon  gestillt.  Am  nächsten  Tage  wurden  die  Kfihte  entfernt: 
der  Defekt  war  völlig  geheilt. 

Die  Continenz  des  Urins  ist  aber  bei  der  Patientin  noch  unvoll- 
ständig; die  Narbe,  welche  sich  bis  nah  zum  Orificinm  urcthrac  er- 
streckte, scheint  die  Funktion  der  Sphinkteren  2u  beeinträchtigen : 
im  Liegen,  im  Stehen  und  bei  langsamen  Bewegungen  kann  der 
Urin  vollständig  gehalten  werden,  aber  nicht  bei  stärkeren  Anstren« 
gungen  und  bei  schnellem  Qehen.  Pinei». 


G.  BuiiCKiiAKDT,  Ueber  die  polare  Methode. 

Deutsch.  Ärch  f.  klin.  Med.  VIII.  100  -115. 
Zur  Entscheidung  der  Frage,  ob  der  eleUtri.^clie  Strom  in  be- 
Htinnnter  Richtung  durch  den  unvcrh'tzten  menschlichen  Körper  zu 
leiten  und  ob  die  intrajjoiaro  Strecke  als  vom  Strume  überhaupt  nicht 
oder  doch  nur  als  von  wirkun;rslo«en  dünnen  Strumtäden  durchflössen 
2U  betrachten  sei  (wie  es  von  BüENiiEU  behauptet  worden  ist),  hat  Ii. 
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eine  Reibe  von  Versucben  an  todten  Nerven  wie  an  solchen  Leichen 
angestellty  welche  vorher  mit  warmem  Salswasser  injicirt  waren.  Im 
WesenÜichen  bestand  die  Versuchsanordoung  darin,  dass  der  Haupt* 
Btrom  an  zwei  Stellen  eingeleitet  und  von  einer  daswitichen  Ii  elenden 
freipräparirten  und  isullrteu  Nervenpartie  zu  einem  kloinen  (ialvauo- 
metcr  ab^^eh  itct  wurde,  dessen  Nadel  durch  ihre  Ablenkung  das  Vor* 
handensein  und  die  Richtung  des  Stromes  anzeigte. 

Es  ergab  «ich  aus  diesen  Versuchen,  erstens  das?  ein  Strom  in 
beliebiger  Kiclitiing  durch  einen  Nervenstamni  zu  leiten  sei,  dass  bei 
Rückenmarks- >iervenströnien  eine  constante  Richtung  des  Stromes 
in  den  Nervenstämnieu  angenouiineii  werden  kann,  dass  sich  drittens 
die  Strorariclituiigeii  im  liückeumark  und  Gehirn  genau  beherrschen 
lassen,  endlich,  dass  der  8ymj)atliicus  am  iialse  zu  erreichen  sei.  Dass 
namentlich  dl«;  j^diy.siolugisch  an  Bedeutung  den  Grenzstrang  über- 
wiogoudcn  CJan;;lien  des  iSy nspaihictjs  durch  die  I*olwii kung  mehr  als 
durch  die  Richtung  des  Slromes  beeintiusst  wcidi  n,  scheint  auch  Vf. 
sehr  wahrscheinlich,  ebenso  dass  bei  den  Fläehenausbreitungen  der 
Nerven,  wie  in  der  Keth/a  und  dem  Coitischen  Organ,  von  Strom- 
ricijtung  nicht  ge}iruclu-n  worden  kann.  Aber  auch  der  Stromrichtung 
kommen  physiologische  Einwirkungen  zu,  so  die  der  clektriselien 
Endosmose  oder  des  mechanischen  Transports,  und  die  der  Herbei- 
führung eines  besonderen  Zustaudes  in  der  intra*  und  extra  polareu 
Nervenstrecke  (EUectrotonus).  Nachdem  Vf.  noch  betont  hat,  dass  die 
von  BüBiiilBB  so  hervorgehobene  Sebeidung  der  Polwirknng  thatsäch* 
lieb  nicht  existire,  da  die  von  der  Kathode  beherrschte  SchUesungs- 
suckung  (SZ)  auch  In  der  Anode  (als  AS — Z)  und  swar  vor  der  von 
der  Anode  beherrschten  Oeffnungszuckung  (O— Z)  eintrete,  macht  er 
noch  auf  die  Verschiedenheit  zwischen  dem  ßRBNKKB'schen  und  PFLt}- 
OBB^scben  Zuckungsgesets  aufmerksam,  insofern  Bbbmhbb  auch  das 
Erscheinen  des  Anelektrotouus  und  das  Verschwinden  des  Katelek- 
trotoniis  als  Zuckungsreize  wirken  lftsst>  da  er  nicht  wie  PflOqbb 
die  Stromrichtung  und  von  ihr  abhängend  das  Auftreten  von  Zuckungs- 
widerständen  gellen  Iftsst.  (Vergl.  Filbhbb.  Die  elcctrothera penti- 
sche und  physiologische  Reizmethode.  Cbl.  1870.  796.  Ref.)  Auf 
Grund  seiner  Versuche,  durch  welche  bewiesen  ist,  dass  man  inner* 
halb  gewisser  (Jrenzeu  die  Stromrichtung  beherrschen  könne,  hält  Vf. 
de.sshalb  noch  weitere  Unlersucbungeti  für  nothwendig,  um  zu  ent- 
scheiden, wie  weit  Stromrichtung  und  Polarwirkung  oder  andere  Um- 
stände an  dem  Zustandekommen  des  Zuckungsgesctaes  betheiligt  sind. 

  B«rnbardt. 

liSiD.  Neumann,  Ötudiüii  über  j)naiizliclie  Parasiteu  in  der 

Haut  des  Mcuschen. 

All|r.  Wien.  med.  Ztg.  ^o.  45. 

Vf.  bediente  sich  folgender  Colturmethodc.    Übjekttriiger  und  Deck* 
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glas  werden  gewaacheSi  abgerieben  and  mit  Spirit.  aether.  ge- 
reinigt; das  Deckglas  ist  mit  Qlasleisten  ▼ersehen,  der  Objekttrftger 
enthält  etwas  reinea  Wasser;  auf  die  Unterseite  des  Deckglases  wird 
der  Nährstoff  gebracht  und  dicht  daneben,  oder  bei  durchsichtigem 
Nährstoff  auf  die  em,  das  zu  beoliachtende  Objekt  Die  so  ange- 
stellten'Aussaaten  liegen  in  eineiu  Thongefä'^a  von  1  Fuss  Durch- 
messer und  2  Fürs  Höhe,  auf  seinem  Bodon  befinden  sich  einige  Bogen 
Löschpapier,  die  mit  Subliinatlösung  getränkt  sind;  das  Qefäss  ist 
mit  einer  Glasplatte  zugedeckt  Es  wurde  fUr  eiue  Temperatur  von 
nicht  unter  16  Grad  gesorgt. 

Als  NalirungsstofF  eignet  sich  Hühnereiweiss  allein  oder  mit 
Milchzucker,  mit  oder  ohne  Zusatz  von  weinsaurera  Arainoniak-,  Klei- 
ster, Stärke,  schwefelsaures  Chinin,  phosphorsaures  Kali  oder  Natron, 
schwefelsaure  Magnesia, 

Dio^e  Substanzen,  das  Kiweiss  ausgenoranion,  werden  in  geptü- 
vertcn)  Zti-^fande  durch  län^'(Me  Aufhcwahrung  in  absolutem  Alkohol 
von  etwa  vorhandenen  Pilzelenienten  gereinigt,  das  Kiweiss  wird  erst 
einige  Tage  im  Apparate  beobachtet  und  erst  dann  besät,  wenn  es 
sich  als  rein  erweist. 

Es  wurden  ferner  nur  von  der  unteren  Fläche  der  Schuppen 
oder  Borke,  die  friseli  dem  Kranken  entnoiiwneu  war,  Stückclien  in 
den  Apparat  gebracht  und  vorher  mit  geglühten  Nadeln  so  V(m  tiioilt, 
dass  man  die  Zellen  und  ihre  Entwieklung  in  m<)glich.<st  isolirtem 
Zustande  lieobat  hten  konnte.  Nur  diejenigen  Cultureu  wurden  benutzt 
die  durch  Wochen  verfolgt  werden  konnten. 

Es  gelang  Vf  cooidientragende  Mycelien  zu  züclitcn  aus  Coni- 
dien  und  frischen  HycclzcUen  aber  nie  aus  Mikrococcus  und  bacterien- 
artigen  Gebilden  oder  aus  dem  Achorion,  während  nach  Hallier's 
Angaben  aus  dem  Achorion  stets  Penieillium  henrorwachse. 

Bezüglich  der  einaelnen  Ptlakrankheiten  bemerkt  Vt  Folgendes: 

Beim  Favus  findet  man  in  der  Borke  das  Achorion  aber  ausser- 
dem Oonidien,  Mjcelfildeu,  Mikrococcus,  Bacterien  (diese  auf  den 
Epidermiseellen);  aus  den  Conidien  und  Mycelien  konnte  Vf.  Peni- 
eillium Süchten  aber  nie  gelang  es  ihm,  das  Achorion  In  ein 
Conidien  tragendes  Myoel  flberauführen.  Es  zerfallen  näm- 
lich oft  die  Acborion  •  Elemente  an  Mikrococcus  und  Bacterien,  manch- 
mal unter  Sareine -Entwickelung;  oft  hingegen  bemerkt  man  nach 
10 — 12  Tagen,  dass  einselne  Achorionzellen  sich  yergrössern,  und 
Anfangs  sehr  langsam,  schtauchartig  auswachsen;  die  Schläuche  Ter- 
ftsteln  sich  schnell  nach  verschiedenen  Richtungen  und  wachsen  au 
kuragliedrigen  Mycelien  heran,  deren  Aeste  mit  der  Entfernung  vom 
Centrum  immer  dünner  werden  und  sich  zuweilen  spiralig  aufrollen; 
oder  es  bilden  sich  an  ihren  Enden  Macroconidien  aus,  aus  denen 
wieder  neue  Aeste  hrrvorsprosfen,  von  welchen,  {gleich  wie  von  der 
Wand  des  ursprünglichen  Mycelium  zahlreiche,  oblonge,  hefeartig 
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aussehende,  trauUenfönnig  aneinandergereihte  Zellen  auswacbsen  und 
die,  wenn  das  Mycel  schrumpft,  eine  mehr  büschelförmige  Gestalt 
annehmen. 

Die  Beziehung  der  neben  dem  Aefaorion  vorkommenden  Pilz- 
eleroente  zu  diesem  bedarf  weiterer  Aufklärung;  Vf.  hält  die  Ansicht 
IIallieb's  fttr  plausibel,  dass  das  Achorion  ein  krankhaft  verändertes 
M^cel  sei.  Pineas. 


Mathews  Dtocan,  On  the  dissapearence  ot  uterine  adhesions. 

Edinburgh,  med  .louru.  CLXXXIV.  289-292. 

Da  Vf.  glaubt,  dass  die  ahc  Aiisiclit  der  Muic.  BolViN  —  wonach 
uterine  Adhäsionen  nie  uiebr  vcrsclnvündeu  und  nacli  eingetretener 
(Jüucjeption  re^i^ehnässig  Abort  zur  Folge  hätten,  da  sie  den  Uterus 
am  Euiporstcj^an  ins  grosse  Becken  iiinderten  —  htjut  zu  Tage  nach 
beiden  Kichttiu^en  hin  nicht  nielir  aufrecht  zu  erhallen  sei.  Kinnial 
können  diese  Adliäsionen  unter  dem  Eiufluss  der  durch  die  In-  und 
Exspiration  bewirkten  Verschiebung  des  Uterus,  —  eine  Bewegaug, 
deren  Excursiuu  unter  normalen  Verhältnissen  ungefähr  einen  viertel 
bis  einen,  halben  2jo11  betrfige  —  allmälig  spontan  gelockert  werden. 
Und  dass  aweitens  eine  Unterbrechung  der  Schwangerschaft  nicht 
eintreten  mUsse,  sondern  in  ihrem  weiteren  Verlaufe  die  Patientitt 
von  den  Adhäsionen  befreien  könne,  beweise  folgender  Fall:  Eine 
3t)Jährige  Frau,  welche  mehrere  Male,  auletst  IbtSl,  ausgetragene 
lebende  Kinder  spontan  geboren  hatte,  kam  1862  mit  einem  acht- 
monatlichen todten  Knaben  nieder.  liStöS  unseitige  Geburt  nach  fünf 
Uonaten.  1864  Abort  nach  dreimonatlicher  SchwangerschafL  18t)5 
Fartus  immaturus  nach  6  Monaten.  1866  Abort  von  drei  Monaten. 
Im  Puerperium  von  186Ö  heftige  Perimetritis  mit  Zurttoklassung  einer 
Fixation  des  Oervix  uteri  an  der  vorderen  Beckenwand  und  des 
Fundus  hinten,  also  einer  exquisiten  Retroversion.  Nichts  desto 
weniger  Ende  IHüd  wieder  Coueeption.  Die  Lagestöruug  wurde  unter 
annehmender  Vergrösserung  des  Uterus  immer  deutlicher  und  erreichte 
bis  aum  Anlang  des  fünften  Monats  im  Eiühjahr  187U  ihren  extrem* 
sten  ürad.  Von  dann  losten  sich  die  Adhärenzen  am  Fundus  all- 
mälig, und  zeigte  sich  ietaterer  ohne  Kinschreiteu  der  Kunst  dem* 
nächst  über  der  Symphysis  pubis.  Auch  die  ixaüou  des  Mutterbalsei 
wurde  dann  rückgängig.  Die  Schwangerschaft  erreichte  darauf  awar 
schon  nach  7  Monaten  ihr  Ende;  eine  6  Wochen  post  partum  ange- 
stellte Exploration  ergab  aber  den  Uterus  an  seiner  normalen  Stelle 
in  der  Achse  des  Beckens,  Jaqntt 
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Kleinere  Rfltthellaiigreii« 

O.  LiBBRFicn,  lieber  die  Anwendung  des  GliloralhydraU  bei  Tris- 

mus  und  Ti  tanu-'.   Beil.  klia.  Woohennobr.  1870.  No.  43. 

Verscliiedeno  Chirnrgon  liabLn  mit  dem  anpTPpebenen  Mittel  im  Lnufe  tles 
lct/.te»  Jabres  Heilversucbe  bei  Tmoiiis  uod  TetHuuH  gemacht;  die  Ki folge  waren  un- 
gleic'b.  Vf.  hat  in  einem  jüngsteo  Falle  bei  einer  Dosia  ▼on  3,5  grn.  die  Teil* 
etlndiire  Emeblaffung  der  Mnseolatar  erreicht,  so  daai  aelbat  heftiges  Kneipen  keinen 
Kram|if  /u  Stand)*  brnilite.  Die.<;e  Wahrnehmung  TernnlMete  L.  lu  dem  Vcrnuch 
daa  Cliloiul  hIs   (;ef.'cnnntfHl  hei  Stryrhnin  Ver^-iftnng  niizuweiiden  und  mit  Erfolp. 

Eine  theoretishu  Betrachtung  bringt  Vf.  icu  doin  Schlusa,  da'^s  rlns  Chloral  nicht 
die  Ureacbe  des  Tetanus  beseitigt,  sondern  ibr  nnr  entgegen  wirict,  folglich  so  lang« 
▼on  Neuem  goreicht  werden  mass,  als  sich  Krampferscheinnngen  seigen.  Betreib 
der  Form  rilth  Vf.  das  Clyunia  (Constitiu-n.s  :  1  THs*e  HHforscbleini),  nnr  für  den 
Nothfjill  die  Hiibcutanu  lMj»>ction  ,  die  hei  einem  viillig  reinen  uetiti'iilen  Präparat, 
unter  Auwendung  einer  iMatiii-Iiidinm Canüie  der  pKAVAzVehen  Spritze  (die  durch 
Aosgl&ben  leicht  sn  reinigen  ist)  ihm  niemals  Abscesse  gegeben  bat.  itetrcffH  der 
Dosis  Terwirft  Vf.  die  UeineD  ond  gotbeilten  Gaben  und  stimmt  Ar  die  grfisaeron 
(S,6— 6  grm.)  einnaligen,  den  nenen  AnflUlen  gegenfiber  sn  wiederfaolendoo.  Pbwna. 


0.  ThorpB)  Long  contioued  constipation  of  the  bowels.  Brit  med.  Joam. 

1870.  No.  r.l2. 

Vf.  wurde  zu  einem  wohl  anssehejulen  I">ien.stmädehen  pernfen,  welches  angeb- 
lieh  seit  8  Wochen  keinen  Stuhlgang  gebäht  hatte  In  den  ersten  4—5  VVoehen 
habe  sieb  dieselbo  bis  auf  etwas  OebelkoU  nad  geringen  Sehmen  der  Uagengegend 
aionlich  wohl  befonden ;  in  den  letzten  14  Tagen  brach  sie  nach  jeder  Mablseit, 
vras  Hie  genossen  batta,  sofort  wieder  aus.  Sie  hatte  wälirend  der  Zeit  24  ab- 
führende Pillen  genommen,  aber  ktinon  Erfolg  diimit  erzielt.  Nach  zwcimallper 
Liupumpnng  vun  einer  Pinte  lauwarmen  Wa.Hsers  mittelst  einer  16  Zoll  weit  in  das 
Bectuaa  eingeführten  elastischen  fidhre  erlblgto  ein  ungemein  reichHober  sehr  harter 
Stuhl,  in  wetchem  Bhabarborstflcko  nnd  andere  heterogene  Bestondtheile  enthallen 

waien;  aailde  Abfabraiittel  yerrollstlndigten  daraof  in  wenigen  Tagen  die  Heilang. 

Sehnltsen. 

Martin  C.  B.  Oxlet,  Gase  of  idiopathic  myelitis.    Brit  med.  Joorn. 

1870.  No.  512. 

Ein  bisher  -»e.^nndcr  Knabe  von  11  Jahren  hatte  eine  Woche  vor  seiner  Auf- 
nahme iu.s  Hospital  .Schmerzen  im  Kreuz  empfunden,  die  rings  nm  den  Bauch  in  der 
Höhe  des  Nabels  ausstrahlten.  Sie  waren  besonders  hettig  wHlirend  der  Nacbt> 
Hlufiges  Uriniren,  was  ihm  Torfibergehend  Erleichterung  ▼erscbaAe.  Das  Geben 
Terursachte  ihm  Scbmeraen.   Eine  Verletsnng  stellte  er  in  Abrede. 

Bei  der  Aufnahme  war  der  Pnls  120,  Temperatur  erliülit,  der  Körper  nach  vom 
gebeugt,  das  Gehen  nur  unter  grosneu  Sc  hmerzen  möglich.  Starker  Sclimerz  ati  den 
unteren  Uorsalwirboln,  der  rund  um  das  Abdomen  und  uacb  den  Unterextremitäten 
ansstrablt,  und  der  dnrrb  Druck  auf  die  8piaalfbrtsStse  bedeutend  annimmt;  starker 
Harndrang,  Rtnhlrerstopfnng,  normale  SensibilitKt,  Haut  fiber  den  unteren  Hdcken- 
wirbeln  geröthet.  Wührend  ibr  Schmerx  an  Heftigkeit  znnaiim  traten  Incontinentia 
urinae  und  Priapismus  als  neue  Kr-clieiutnipen  auf.  Darauf  folgten  Paralyse  der 
unteren  Extiemitiiteu,  Anästhesie  unterhalb  des  ö.  liückunuirhels  tiinteu  und  der  7. 
Bippe  vorn,  Ineontinens  des  Urins  und  der  Faeees.  Die  Tempostor  in  der  Achsel* 
hfthle  war  100,4  (F)  in  der  Sehambeiige  109,1.  Den  Schlnss  bildete  ansgebreiteter 
Deeubitn«. 

Seetiont  £uudat  auf  dem  unteren  Dorsaltheil  des  Bttckeamarks,  die  Bünte 


Digitized  by  Google 


Cakiroh.  Pattov.  BiiOeKMt«. 


847 


gt«rk  injicirt  iiiid  theilwciHe  den  Wirbeln  anliaftend,  besonder«  hinten.  Nach  EroflF- 
nniip  d«r>«fl!»en  sifiit  man  nicbt-'  Abiiornns,  al'-r  lieini  Kin«cbiiitt  in  ilas  Mark  er- 
scheint dasselbe  dem  5'.  Dor^alwirbel  entsprechend  iu  der  Ausdehnung  eines  halben 
ZoIIm  erweicht  niid  ea  flkmt  eine  weiMilche  Flfimipkeit  aus.  Die  Wirbel  waren 
voilaiändig  geanod.  Die  Dura  mater  des  Qeblms  war  weniger  geftasreieli,  als  ge> 
wöhnlifh.  An  einyelnen  Stellen  längs  der  Fis<nra  longitudinnlis  ««a«f<cn  eitilpc  tuber- 
kelithriliche  Knötclicii  der  Araclmoidcn  auf,  das  Geliirii  selbst  war  niiüniisili.  Die 
Blase,  vollätHudig  coutrahiit,  hatte  au  der  Spitze  einen  Abscesii  von  liascluusflgröiise 
die  Sebleimbaot  vleerit.  Die  üreteren  aebr  erweitert.  Daa  Nierenbecken  aebr  ver* 
grCaaert  nnd  nlcerlrt.  Die  Nieren  aebr  bleicb  und  mit  Tiefen  lileinen  Abaeeaaen  Ter- 
■eben.  L.  BeMuihal. 


EvAN  Camekon,  Notes  ori  Uvo  cases  of  severe  Diarrlioea  cured  by 
Single  (loses  (if  Chloral  llytlrate.     Lancet  Vol.  II.  1870  No.  1«. 

Selbst  gegen  heftige  Diarrhöen  soll  sich  das  Ci.ltiral  nützlich  erweisen.  Vt. 
beriehtet  über  swei  Fälle  Ton  atarlten  Brechdurchfullen,  deren  Intensität  bereits  so 
bedeutend  gewesenf  daaa  Pulaloeigkeit  Torbanden  vod  welcbe  beide  naeb  Yerabrei* 
chung  TOD  15  gran  Chloral  mit  15  Tropfen  Chloriitber  sofort  in  Besaemng  liber^ 
gingen.  Es  i«t  diu  Annahme  natArlicb  uicbt  anagaacliloeaent  daaa  die  Genesaug  aoch 
ohne  Chloral  eingetrettiu  wäre.  L.  BoaeathaL 


Patton,  (Jaibouate  o£  AmmoDia  in  the  treatiuent  oi'  PoeumoDitis. 
Amerie.  Joom.  ol  tbe  med,  aeiene.  CX3L  874  •—  877. 

P.  enpieblt  koblenaanrea  Anunoniak,  daa  man  aenst  nur  In  den  apiteren  Stn» 

dien  der  Pneumonie  als  Beixmittel  zn  geben  pflege,  auch  auf  der  Höhe  der  Krank- 
heit. Er  giebt  6 — 10  Gran  zweistündlich  nnd  will  danach  eine  Hogreuzniip  der 
Ezsadatiou  und  Beschleunigung  der  Kesorptiou  beobachtet  haben.  Von  96  aussehliess- 
lieb  mit  kohlensaurem  Ammoniak  behandelten  Fällen  starben  nur  8.  Zählt  er  die  Fälle 
anderer  Aerate  hinau,   «eirbe  dieae  Bebandlnug  einacblugen,  ao  ergeben  aieh  auf 


A.  Bkückner.  Uebcr  die  Einführung  des  Jod  vermittelst  electrischer 

ütröme.    Deutsche  Klinik  1870.  No.  40. 

Zur  Prüfung  der  Lage  über  den  Widerstand,  welchen  die  unvor<«obrte  Haut 
der  EänlBbrung  dea  Jod  auf  elektrotlierapeiitleebeni  Wege  in  den  Organisnnia  ent- 
gegenaetat,  bat  B.  an  aieh  nnd  einen  Kranken  nMbrfneba  Ycranche  angestellt  dnreb 

welebe  sich  snnichst  ergab,  dass  nie  von  der  Anode  aus  Irgend  eine  Jodreaktion 
bervorgeriiftTu  werden  konnte.  Beide  Electroden  wurden  eitiander  gegenüber  an  der 
Flexoreu-  und  t^xteusoreuieite  des  Vorderarms  anfgesetst  uud  ein  sehr  starker  8troni 
quer  dnreh  den  Arn  geleitet,  nachdem  vorher  entweder  Jodtbktor  «nf  der  einen 
Seite  dea  Armee  aufgepinselt  oder  nnter  die  eine  Elektrode  ^e  mit  JodkalinnlOeuog 
getrlnkte  ComprcsMe  gelegt  war, 

Jod  nnd  Jurlkalluin  dringen  an  der  Kathode  in  die  Cutis,  aber  wahrscheinlich 
auch  nicht  weiter  ein:  ea  zeigte  sich  bei  der  Anwendung  der  Jodtinktur  eine  nicht 
gana  unerhebliche  entzündliche  Reisung  der  Cutis  welche,  wie  Coutrullversuche  er- 
geben, Ton  der  Einwirkung  dea  elektriaehen  Stronea  ml  lein  nnabbängig  den  Ein- 
dringen  des  Jod  zugoschriehen  werden  nuate« 

\Veuiig!«i< h  e-<  i:icht  sicher  ist,  ob  Jodkali  tiefere  (icbildo  erreicht,  (im  Urin 
ist  bi.'«lier  Jod,  wenn  es  auf  elektrischem  Wego  eiiigefiilir f  i^t,  nachzuweisen  nicht 
gelungen;  ao  empfiehlt  es  sich  für  die  Praxis,  da  jede  entzündliche  Keizuug  dabei 


S09  FlUa  8  TodeefiOle. 


H.  Qniaeka. 


fcblt. 


Bembaatt. 
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AbT.   Brem»«.  Wicnmut. 


Alt,  Aus  der  gynftkoingischen  Klinik  des  Prof.  SCBRÖOBB  in  Er- 
langen. Perforation  des  Uterus  beim  Sondiren.  perl.  Mio.  Wodtensebr. 

1Ö70.  No.  42. 

Vf.  tlieilt  zwei  Fälle  mit,  in  Heuen  die  l'tcrussoncle  hei  nnl8n(r-^t  Entbundenen 
weit  Aber  das  gewöhnliche  Maas»,  näluulich  17  und  13  Cm.  tief  oia'Irang.  Obwohl 
keine  BlotaDg  und  eneh  keioe  peritonitisehen  Emeheiauogeo  danach  auAraten,  iit 
Wt  mit  HoKNiflO  der  Auaicht,  das«  es  «ich  beide  Male  um  eine  Pciforatioo  bandelte 

—  ein  Krti^iiisf»,  du.-»  hii  flcr  Attnphi«;  der  GebSrmnttcr,  wie  sie  im  Puerperium 
ganz  gowuliiilicli  sei.  oucb  ohne  Anw  «  udnf  f  von  GL\v«It  bei  der  IJutcrsUclainp  sehr 
leicht  zu  SlAudo  kommen  könne.  Die  Liklaiung,  welche  Mattmkws  Dincan  und 
HiLDBBKAm»  dafür  geben,  nnd  «onaeh  die  Sende'  dureh  die  Taben  in  die  Baneb" 
hftble  gedroogeo  sein  sollte,  sei  nacb  den  Anaeinandersetaangea  HoamNOe  irrig  und 
wurde  vor  Allem  durch  die  Beobachtung  von  K.  Maktix  —  cf.  2.  Auflag^e  seiner 
Neiptinpen  und  Beugungen  der  (jcbürmultor  —  welcher  die  Sonde  nach  der  Erüflfuuog 
der  Bauchhöhle  aos  dem  Uteras  hervorsteckeo  aah,  gründlich  widerlegt.  Jaquet. 

Bbsumis,  Hat  die  Nacbweisung  mikroskopischer  Exslravasate  in  den 
Strangmarken  Erhängter  oder  Erdrosselter  in  Besug  auf  die 
Beantwortung  der  Frage,  ob  der  Strang  am  Lebenden  oder  an  der 
Leiciic  nn^^cle^^t  sei,  diagnostische  Bedeutung?  r,  Beaa'e  Vrtljeichr.  t 

ger.  Med.  Xlll.  p.  247-260. 

Br.  hat  nach  dem  Vorgange  von  Nn-nivo  (v,  [Iohn's  Vrtljs-schr.  12  p.  847) 
die  Straugmarkeu  Erhängter  und  Erdrosselter,  »o  wie  auch  künstlich  au  Leichen 
erseagte  Strangmarken  «uer  nikroskoplacben  Untertoebnng  onterworfen,  nnd  iit  dabei 
an  tbeilweiae  abweichenden  Besaiteten  gelangt.  Er  resumirt  die  8cblfl<ee,  welcbe 
er  aos  seinen  lJnter!«uchungen  zieht  in  folgi-nder  Weine:  1.  Im  Unterbautxellgewebe 
der  Strangmarke  bei  Erliänfjtcn  nnd  Erdrosselten  kommon  keine  Extrava-ate  sa 
maude,  wenn  der  Tod  augenblicklich  erfolgt  und  die  Leiche  unmittelbar  nach  dem 
erfolgten  Tod  too  Strang  oder  ans  der  Seblinge  befreit  wird.  2;  ea  kommen  Bs- 
traTaaate  au  Stande,  wenn  der  Tod  aagenbiieklieb  erfolgt,  aber  die  Leiebe  lange 
am  Sfrnnpo  hängen  bleibt:  8.  es  kommen  Extravasate  zu  Stande,  wenn  der  Tod 
nicht  nuj,'cnblicktich  erfolgt,  es  mag  die  Leiche  frfih  od<!r  spät  vom  fStrHutre  oder 
aus  der  Schlinge  genommen  werden;  4.  es  ii^t  nicht  möglich,  die  intru  vitam  ent- 
■tandenen  Estravasaie  von  den  poet  mortem  maebaniieb  reip.  kUnetlieb  erkeugten 
an  «aleraeheiden ;  6.  detsbalb  bat  die  Maebweiinng  mtkroskopiaeber  EstraTasate 
in  den  Strangmnrken  Erb&ngter  oder  Erdronselter  in  Bezug  auf  die  Beantwortung 
der  Eragc,  ob  der  Strang  am  Lebenden  oder  an  der  Leiebe  angelegt  sei,  keine 
diaguotttuiche  Bedeutung.  W.  äaader. 

Alpbbd  Wiltshirb,  Kotes  of  a  case  of  poisoning  by  carbolio  acid. 

Med.  Timae  and  Gas.  1870.  No.  1060. 

Ein  junger  Mann  von  19  Jahren,  seit  etwa  14  Tatren  an  gastrischem  Fieber 
leidend,  nahm  statt  seiner  Arznei  einen  Esslöffel  CBrbol.'>äure  (die  Concentratiou  ist 
nicht  genauer  angegeben).  Ein  verordnetes  Hrecbroittel  war  er  niebt  im  Stande  sa 
nebmeo.  Uer  Arat  fand  ibu  palalos,  eebwer  athmead,  eollabirt  Der  Tod  erfolgte 
aber  erst  nach  zwei  Tagen.  WSbrend  des  Lebens  batte  die  Haut  eine  deutlich  bISa* 
lichi«  Kiirbuiig;  die  Stühle  waren  schwärzlich  braun,  der  l'rin  sehr  dnnkelbraiin. 
Eine  Autopsie  («cheint  nicht  gemacht  zu  («ein.  Vt.  regt  die  Krage  au,  ob  es  nicht 
bei  dem  so  häufigen  Gebrauche  der  Carbolsäure  gut  wäre,  jede  Flasche,  welcbe  eine 
noglieber  Webe  geflbrliebe  Menfo  dea  Uittels  entbUt,  mit  einem  Zettel  an  ▼erseban 
anf  dem  das  beste  Antidot  angefflbrt  wlre.  w.  Seader. 

RIaMBdmigMl  fu7  dit«~Centralblatt  «rotte  man  aV  Ili-rrn  Dr.  L  UAteDthftL  BwUn,  Friedrichs* 
atr.  U9%.jt^  (uaicr  BeUcblu»«;  an  die  VerlagahAndlupg.  Berlin.  Pater  dea  Liadea  6i8.  adreMirem. 

▼•rlat  WB  AafäTl'fiirVe'awald  üTBerlla.  —  Ontei'voa  R.  %.  Harnaaa  In  BerUa. 


WBcikMiUich  «inebcin«D   ■                                 AJL  ^''°^*  Jahrgangeat 

2'«»waB;a»SchtuM  ■  7  AH  ■  P2I  I  Hl 21  ■  ■  8V>  TUr.r  ni  bMtolwa 

den  Jahrtranr«  Tlict.  Ka-  ^^^ASwA  dpAlFJaCvWW  dlinb  alle  Bacbban'llun- 

mcn-  uDtl  bacbregtater.  §n  and  PMtaiuUiUea. 


ftir  die 

medicuitöclien  Wisscn&cklten« 


Unter  Mitwirknaf  von 

L  Jknuam,  Ii.  Mer  ni  €.  Wctipkal 

redigirt  von 

J.  Rooenthal. 

1870«  11.  Pecember.  No.  54. 

Die  Herren  Abonnenten  werden  ergebeust  ersodity  das  Abon« 
Dement  für  das  Jahr  1871  bei  den  Burhliandlungen  oder  Post- 
ämtern lialdlsst  zn  erneaeriif  damit  in  der  Zusendniig  iLeine 
Unterbreclmag  eiiitritt.  

lahAltt  KOTRI.KWSKI,  Spectralanalyne  den  Blutes  ((^rig.-Mitth.  ScblMR.)  — 
Bvruatein,  Aoiwascfaeo  dea  Üiute«  mit  Koeb.tHltlöauug  (Orig.>Mitt>i.)  — 

T.  WimwanTV«,  QehSrsehueeke  der  Süugethiere.  —  OsirKitiaen,  Anfniitim« 

dt  r  I._vni(>lic  durch  di»-  SehuL-n  und  Kai  ieii.  —  RrxoK,  WaMserglaHvcrtuiiid.  — 
BiKUMKH,  BrouchialMtbma.  —   v.  Siomomd,  Verbütuag  dei  Adercurialttpeicbel« 

flOUM.  — 

L  ACR]«8TRt!r,  Qui-rrisH  der  Trac-hen.  —  Dorrino,  Chloralhydrat  bei  der  fee- 
kraiiklieit.  - —  Ukschohnkk,  Kuptkühler. —  liKt'NTON,  Eiiiatiiinuiig  vou  Aiu^luitrit 
gegen  Angina  pectoris.  —  FlbmCHMaii  B,  Tsrirellii  und  Variola.  —  KöBNKR« 
Li«  Clil«r«iitk«ttbcheD.  —  Dbotscrbbib,  Oebirnftbaeess  uacb  Kopfverletsoug.  — 


Zur  Spectralanalyse  des  Blutes. 

Tob 

Pr«f  •  II«  Mstelemhl  te  Wanchaii. 

(Seblaw  sn  8.  836.) 
IL  Es  warde  nun  an  einem  lebenden  Kancbinen  die  lasiere 

Ju^'ulatvcue  auspraeparirt  und  derselben  das  Blut  entnommen.  Das 
Spektroskop  zeigte  gans  scbarf  die  beiden  Absorptionsstreifen  des 

Oxyhaemo^^lobins. 

Unsere  W'rsuche  zeigen  uns: 

1)  dasä  diu  Gewebe  den  Sauerstoff  so  schnell  verzehren,  dass 
in  wenigen  Au<^eublicken,  nachdem  die  Lunchen  aufgehört,  dem  Hluto 
Sauerstoff  zuzuführen,  das  Venenblut  reducirtes  Haemotj^lobin  entlialte. 

2)  dass  es  uninö;,'lich  ist,  Oxyhaeinufjlohin  im  Blute,  das  man 
der  Leiche  entnoinuien,  nachzuweisen,  weua  luaa  nur  dem  Luftzutritt 
durch  vorsichti^'es  üperiren  vorbeu^'t. 

3)  da88,  in  Anbetracht  dessen,  dass  das  Blut  sowohl  asph^ktiscbef 
ViU.  jAbrgaog.  54 


Digitized  by  Google 


850 


KoTKLBwui,  SpectralnDaljrao  dei  Blate«. 


aIs  ftuch  anderer  LeicKon  reducirtes  Haf^mo^lobin  enthalte,  die  Spec- 
tralanalyse  zum  Nachweise  des  durch  Asphyxie  erl'olgteD  Tode«  nicht 
dienen  könne. 

Ausserdem  weisen  unsere  Versuche  nach,  dass  Falk  durch  fehler- 
l^afte  Experimente  zu  unrichtifjon  bclilüssen  gekommen  ist. 

Es  bleibt  utiR  noch  die  Era^e  zu  beantworten,  waiuin  die  Resul- 
tate Ealk's  denen  ( !  woSDKw's  und  den  nu-ini^en  diametral  enti^et^cn^e- 
setzt  sind?  Warum  Ealk  auch  nicht  ein  clu/i^cs  Mal  reducirtes 
HaenlojTlohin  bei  erstickten,  ich  (l,'i;(egen  nie  OxyhaiMno<;lobin  bei 
übri;ren  Leichen  beobachten  konnte  V  Es  ist  klar,  dass  der  1"  eider 
nicht  in  meinen  Ver.suchen  tussen  kann,  da  man  aus  ( )xyiia(  inoglobiu 
reducirtes  nur  durch  Mithillc  bi'kannter  R'-a;4eiiti»'n  bekouaneu  kann, 
die  ich  nicht  angewandt  habe;  doch  der  Lutl/.utriit  f^enü^^l  ja,  uiu 
reducirtes  llaenio^htbin  solort  in  Oxyiia(  nio^lobiu  uber/.ulüiiren. 

Ealk  sa-t:  „Die  Versuciisthiere,  Kaninchen  und  Meerschwein- 
chen fielen  den  verschiedensten  Erstick un<;sarten  zum  Opler,  die  einen 
wurden  erwürgt,  andere  erdrosselt,  auiyehängt,  ertränkt,  in  Sand 
vergraben,  oder  lanfi^samer  durch  Zuleitung  von  CO^  getödtet;  das 
£rgebnis8  war  immer  dasselbe.  Auch  wenn  die  Thiere  in  der  Art 
erstickten,  dass  man  eine  in  die  Luftröhre  eingebrachte  CanÜle  unter 

Quecksilber  tauchte  immer  fand  ich  nur  die  beiden  Streifen 

des  Oxyhaemoglobiu.'* 

Weiler  sagt  Kalk:  „Es  ist  mir  leider  nicht  möglich|  die  Ursache 
dieser  Disharmonie  .unserer  Ansichten  oder  vielmehr  unserer  expe* 

rimentalen  Beobachtungen  naohauweisen  **  Mir  scheint's» 

dassy  wenn  Fale  gesonnen  war,  sich  von  der  Richtigkeit  der  Angaben 
OwOSDBW's  SU  fiberzeugcu,  er  vor  allem  wenigstens  einen  Versuch 
nach  der  GwoSDEw'schen  Methode  angestellt  haben  dürite.  Da  hätte 
er  zweifellos  dieselben  Resultate  erhalten,  zu  denen  ich  bei  Prüfung 
der  GwosDKw'schen  Angaben  gekommen  bin. 

Als  Ealk  die  Methude  GwoSDEW's  moditicirte,  Hess  er  die  wich- 
tigste Indicati^^n,  (cf.  (iwoSDKw  I.  c.  pag.  6H7.)  nämlich:  „vollstän- 
diges Bewahren  des  Blutes  und  des  Mediums,  in  welchem  das 
Blut  aufgelöst  ist,  vor  Berührung  mit  atmosphärischer  Luit" 
ausser  Acht.  Gwo.Sükw  sau<^t  zueist  in  seinen  Apparat  aus^^^ekochtes 
Oel,  und  erst  dann  das  Blut  aui.  Im  Rohre  befindet  sich  zwar  Luft, 
aber  das  Biut  wird  vor  Einwirkung  derselben  durch  eine  Schicht 
Uel  geschützt,  eine  Substanz,  die  bekanntlich  ja  so  schwer  Gase  ab- 
sorbirt.  Nachdeu)  genu^'eiido  C^uautität  Blut  gewonnen  wurde,  „taucht 
Gwu^DKW  die  .Spitze  butort  in  Quecksilber,  pres.>t  eine  geringe  C^uan» 
titiit  des  Biutec»  aus,  und  bekomujt  aut  diese  Weise  idut,  welciies 
oben  durch  Oel,  unten  durch  Quecksilber  vor  der  Bei  uiu  un^  mit 
atmosphärischer  Luit  geschützt  ist."  Das  aut'  diese  Weise  gewonneno 
Blut  wird  in  ausgekochtes  (ilycenu  oder  Wasser  übergelührt,  welche 
cbenlaiU  durch  eine  Schicht  Uel  vor  Lultzulrilt  geschützt  waren. 
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Man  hiaiiclit  sicli  also  gar  iiiclit  zu  winidoni,  dass,  da  weder  das 
rediicirtos  Haonioglobin  entlialtende  Blut,  iiocii  das  dasselbe  aufneh- 
füci.de  Medium  mit  di-r  Luft  in  Berührung  gekommen  sind,  das 
HaeniogUtbin  sich  nicht  üxydire  und  den  ISTOKES'scheD  Absorptioiw- 
streifcn  darbiete. 

Bei  Falr's  Vermachen  verhftlt  eich  die  Sarbe  gans  ad  den.  Er 
modificirt  den  GwoSDEw'scben  Apparat,  uro  der  Unbequemlichkeit,  das 
Blut  behufs  der  Verdünnang  in  ein  anderes  Oefltos  ttberibbren  an 
niflssen,  entheben  zu  sein.  Er  saugt  in  seinen  Apparat  Kradesu 
yygekocbtes  Wasser  ein,  ....  noch  bevor  sich  dasselbe 
abgekühlt  bat.'*  Da  Luft  in  der  Röhre  surttckgeblieben  ist,  so 
wird  dieselbe  von  dem,  wenn  auch  noch  nicht  abgekfililten'  Wasser, 
sofort  absorbirt  Das  Hin-  und  Herbewegen  des  Apparates,  dem  man 
beim  Einstechen  der  Spitse  nicht  vorbeugen  kann,  befördert  noch 
weiter  die  Absorption;  dasselbe  erreicht  man  in  noch  höherem  Grade 
durch  das  Umkehren  dt-s  Kohres,  uro  das  Blut  gleichmissiger  an 
vertheilen.  Unter  diesen  Umständen  ist  es  klar,  dass  ntaii  stets  nur 
die  awci  AI»8or|)lion>8treit"en  des  Haemoglobins  beobachten  konnte. 
Diese  Ansiciit  haben  wir  noch  durcii  foli^enden  Versuch  bekräftigt: 

J.  Kill  Kaninchen  wurde  durch  Zuschnüren  der  Lut'ttöhre  ge- 
tödti't.  Unmittelbar  nach  dem  Tode  (der  in  3  Minuten  ei folgt  ist) 
wurde  a)  die  rechte  äussere  Jugularvone  auspräparirt  und  derselben 
Bhu  nneii  Fai.k's  Methode  eiitnonimen.  Es  zeigte  ganz  scharf 
zwei  A  l)  so  r  p  t  i  o  n  s  s  tre  1 1  e  n,  hl  Unmittelbar  darauf  wurde  die 
eiitspri  c  hende  Vi  iie  linkerseits  auspräparirt,  und  hieraus  das  Blut 
nach  uii-^ercr  Mi-tlifxh?  gewonnen.  Es  zeij^te  ganz  scharf  den. 
einen  S  T  o  K  i:  s's<' h  c  n  A  bsor  |iti  onsstrcifen. 

I)i«'.se  V'ei suche  sind  im  hiesigen  phy^^iologisehen  Laboratorium 
angestellt  woidi-n.  Ich  benutze  difP(^  (leh-genheit,  um  meinem  Col- 
le;,'en  Prof.  K.  NAWiiOCKl  für  die  Tiieilnalinie  an  meiucu  Arbeiten 
meinen  herzlichsten  Dank  olfentiieh  auszusprechen. 

Warschau  den  iö.  November  1870. 


Ueber  dat  Autwatehan  da»  Blutaa  der  Frötcho  mK  KoehialzMituiig. 

Vm 

J«  Benaateta* 

In  der  Nummer  51  dieses  Blattes  befindet  sich  eine  Mittheilong 
von  Hm.  Dr.  A.  Uohwato  über  den  in  der  Uebersohrift  genannten 
Gegenstand,  in  welcher  hervorgehoben  wird,  dass  Frösche,  deren 
Blut  durch  verdtinnte  Kochsalzlösung  nach  den  Angaben  von  CoBN- 
BitiH  verdrängt  wird,  nicht  vollständig  blutfrei  wurden,  und  dass  diese 
Frösche,  noch  bevor  alle  rothen  Blutkörperchen  aus  ihren  QefUssen 
verschwunden  seien,  unter  Auftreten  von  Oedem  zu  Grunde  gingen. 
In  Folge  dessen  sei  die  Annahme  nicht  berechtigt,  dass  Frösche,  dia 

M« 
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aller  rotben  Blntkörperchen  beraubt  wären,  noch  lebenaflüiig  sein 
könnten.  , 

Die  Methode  von  Cohrbbik,  welche  im  Jahre  1869  ▼eröffentlicbt 
ist,  besteht  darin,  dase  in  das  centrale  Ende  der  Vena  abdomlnaL 
anterior  die  Kochsalslö^ung  eingetrieben  wird,  während  das  Blut  aus 
dem  peripherischen  Ende  ausstrdnit.  Obgleich  ich  aber  den  Erfolg 
dieser  Methode  keine  Erfahrungen  besitse,  so  kann  ich  mir  doch  die 
Möglichkeit  Toriitellen,  dass  man  bei  ihrer  Anwendung  tiicbt  in  allen 
Fällen  vollständig  aum  Ziele  gelangt.  Denn  da  die  Ausflussstelle 
einem  QefiUw  angehört,  das  nur  aus  einem  beschiäuku-n  Körperge- 
biet entaprin^'t,  so  ist  es  unmö^licli,  dass  zwiscl)eij  der  EinHuss-  und 
der  Att»fluss8teUe  der  eingespritzten  Flüssigkeit  kürsere  Wege  be> 
▼orsugt  werden,  so  dass  die  AuBwaschun^^  des  Ulutes  aus  entfernter 
gele^enenen  Körpertheilen  dadurch  nieltr  oder  weniger  unvollkommen 
wird*).  leb  möchte  daher  bei  dieser  (ielegunheit  darauf  aufmerksam 
machen,  dass  von  mir  bereits  im  Jahre  18<')G  eine  Methode  an^jegeben 
worden  ist,  das  Bhit  der  Frösche  durch  0,5  procenti^e  Kochsalzlösung 
vollsiändig  auszuv%asclien,  welciie  uns  vollkoinuicne  Sit  heilieit  zu  ge« 
jjewähren  scheint.  (,, lieber  die  pliysiol()<,ns<hc  Wirkung  des  Chloro- 
forms," MoLKSCHüTT,  Untersuchungen  X.  S.  280— olK».  S.  Central- 
bUlt  1>!()7.  S.  38.)-  Diese  Methode  besieht  darin,  (ia.^s  man  in  scho- 
nender Weise  das  Herz  des  Froscliea  fieile^l,  und  in  »  en  Aorten- 
bogen der  einen  Seile  eine  L'anüle  in  pt-i  ipheriseln  r  Kiclitun;^'  ein- 
führt, durch  Welche  man  die  Kochsalx-Iösung  einfliesscn  la^si,  wahrend 
das  Blut  aus  dem  otlenen  centralen  iOnde  der  Aorta  abÜie.sst.  Danut 
sich  aber  nicht  ein  kürüertr  Weg  durch  den  andren  Aortenbogen 
herstellt,  legt  man  um  diesen  eine  provisorische  Ligatur.  Wenn  nun 
die  aus  dem  tieraen  ausströmende  Flüssigkeit  vollkommen  farblos 
geworden  ist  und  unter  dem  Microscop  keine  Blutkörperchen  mehr 
erkennen  lässt,  —  was  ich  au  prüfen  nie  unterlassen  habe  —  so  löst 
man  die  provisorische  Ligatur  der  andern  Aorta,  lässt  noch  einige 
Minuten  Kochsalalösung  durchströmen,  unterbindet  dann  das  centrale 
und  peripherische  £nde  der  mit  der  Canüle  in  Verbindung  gewesenen 
Aorta  und  näht  schliesslich  die  Brustwunde  au.  Diese  Thiere,  deren 
durch  Kochsalslösung  gespeister  Kreislauf  durch  die  uu verletzte  Aorta 
▼ollständig  erhallen  war,  waren  nach  der  Operation  vollkommen  kräftig 
und  munter,  so  dass  ich  sie  mehrere  Stunden  au  Versuchen  benutsen 
konnte.  £s  kam  mir'  bei  diesen  Versuchen  darauf  an,  su  seigen, 
dass  das  Chloroform  auf  die  blutfreien  Frösche  ebenso  einwirkt  wie 
auf  normale  Thiere,  und  in  der  That  verfiflcn  diese  Thiere  den  Chlo- 
roform-Dämpfen ausgesetzt  in  den  Zustand  der  Narkose,  von  welchem 
sie  sich  auch  wieder  vollständig  erholten.  Dagegen  kam  es  mir  nicht 


*)  8Mi«:  Oaiisr,  Hteherehas  «nstornlquei  aar  !•  tjtt^s  Vo{d«iix  4s  Is  gf- 
DonUl«.  AnoalM  4m  astmr«UM|  Zoologie  164SL  tt.  309. 
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darauf  an,  die  Tliiore  la^olanp  nin  Lrben  zu  erlmltrn,  wie  dies  in 
den  CoHMililM  scheii  Virsiu  In  n  nulliwt  ndi^'  war.  Doch  bin  ich  über- 
zeugt, dass  auch  dies  fijelin^t,  wenn  nian  soigfältig  verfährt  und  kräf- 
tige Thieie  benutzt.  (Jedem  habf?  ich  dabei  niemals  eintreten  sehen. 
Vielleiclit  entstand  dieses  in  den  Versuchen  des  Uro.  Dr.  UOEWABTH 
durch  Anwendung  allzustarken  Druckes. 


A.  y.  WraiWABTKB,  Untersuchungen  Uber  die  Gehörachnecke 

der  Säiigethiere. 

Wfen.  akad.  Sitzber.  LXI.  I.  Abth.  8.-A.  32  S.  1  Taf. 
Zum  KntkalkcM  der  knöihernen  Theile  bediente  Vf.  sich  einer 
von  Zeit  zu  Zeit,  je  nach  ßedürfniss  gewechselten  dunkelweingelben 
Lösung  von  CbroDisäure,  in  welcher  die  Gehörschnecken  grösserer 
Thiere  und  der  Menschen  in  etwa  6 — 8  Wochen  die  gehörige 
Schnittfähigkeit  erlangen.  Die  Membrana  Tjropani  seeandAri«  warde 
stets  AUS  der  Fenestra  rotonda  entfernt  Der  Erhaltungszasta&d  anoh 
der  sartesteo  Gebilde  ist  bei  dieser  Entkaltungsmethode  ein  gana 
vorsügUcher. 

Die  erstarrende  Masse,  deren  sich  Vf.  bediente,  nm  die  ent- 
kalkte Schnecke  auszugiessen,  bestand  in  einer  Mischung  aus  gleichen 
Theilen  von  weichem  Wachs  und  Cacaobutter,  der  einige  Tropfen 
Olivenöls  sugesetst  wurden.  Schon  bei  Körpertemperatur  ist  dieses 
Gemisch  völlig  weich.  Nachdem  die  entkalkte  Schnecke  einige  Mi- 
nuten in  Alkohol  gelegen,  wurde  sie  in  ein  Sohälchen  mit  dieser  ge- 
schmolsenen  Masse  eingetragen,  das  Ganse  unter  den  Recipienten 
dner  Luftpumpe  gebracht  und  die  Luft  ausgepumpt  Durch  diese 
Procedur  wird  die  ganze  Schnecke  gleichmassig  mit  der  Waehsmasse 
angefüllt.  Zur  Tinction  der  von  dem  so  vorbereiteten  Organ  ge- 
wonnenen Schnecke  dienten  alkoholische  Lösungen  von  Pikrinsfiure, 
ESxtractum  alcoholicum  croci,  sowie  das  Einlegen  in  eine  ganz  schwache 
Ldsung  von  Eisenchlorid,  spftter  nach  sorgfkltigeni  Auswaschen  in  eine 
verdünnte  Lösung  von  gelbem  Blutlangensalz  (FeiToeyankalinm). 
Die  so  entstehende  Berlinerblanu  Färbung  ist  Äusserst  haltbar.  (Vgl. 
die  Methode  von  LeBBR,  weicher  Eisenozjdul  und  Ferridcyancalium, 
rothes  BlutlHugensalz,  zur  Hervorbringung  der  gleichen  F&rbuog  an- 
wandte ^Cbl.  Ib69.  19.  Kef.) 

Als  das  vorzüglichste  LJntersuchungsobject  befand  Vf.  die  sehr 
dünnwandige  Schnecke  des  Meerschweinchens,  auf  welches  sich  auch 
die  meisten  Angaben  in  erster  Linie  beziehen. 

Indem  wir  wegen  der  sehr  eingehenden  Unterrsuchungen  des 
Vf.  über  die  Struetur  der  bindegewebigen  Theile  der  Oehorsehnecke 
(des  der  Laniina  spiralis  ossea  aufliegenden  Gehörwulstes,  Limbus 
spiralis  HuSCHKe  und  seiner  Zahne,  der  an  der  Aussenwand  des 
Ductus  cochlearis  gelegenen  Gebilde,  dos  Ligamentum  spirale  und 
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der  Stria  vascularis.  der  ilcn  Diu  ius  cocliloari'^  iic^cw  die  St-ala  vesti- 
buli  und  Scala  tympaui  l)f«^renzcnd('n  Mcinbraiia  Mcissnori  s.  vesti- 
bularis  Hknlk  ui)d  Membrana  ba^ilaiis,  sowie  der  im  Ductus  cochlearia 
selbst  jj;ele<;(  nen  das  Coin  r.-elie  Or-iaii  beilec  kenden  ("oin  rsclii  ii  Mem- 
bran, MiMiibraiia  tectoria),  die  besoiulers  in  Bfzn^  uut  »b'ii  Bau  des 
Gehörwulstes  und  die  hi-tiolo^iselie  Zu.-auim<  nsetzni!^  der  Membrana 
basilaris  des  Neueu  reichlich  bieten,  auf  das  Original  vei  weisen 
müssen,  /^ehen  wir  sogleich  dazu  über,  den  wichtigsten  Abschnitt  der 
Arbeit  (S.  13^28)  die  Resultate  des  Vf.  Über  den  Bau  des  im  InDem 
des  Ductus  cochlearis  auf  der  Membrana  basilaris  und  unmittelbar 
unter  der  OoBTi'schen  Membran  gelegenen  COBTi'scben  Organs  su 
skisziren. 

In  der  Beschreibung  der  Form  der  Saiten  und  der  Stege^  (welche 
HBLMHoLTz'schen  Beseiohnungen  Vf.  statt  der  älteren  Noroendatur: 
äussere  und  innere  Gehdrstäbchen,  adoptirt  wissen  will)  schliesst  Vf. 
sich  durchaus  an  seine  Vorgänger  an.  .  Es  sind  sehr  resistente  solide 
Oebilde,  elastisch,  ungefllhr  von  Knorpelconsistens.  An  Chromsäure- 
präparaten beobachtete  Vf.  eine  bei  den  Saiten  gans  entschieden,  bei 
den  Stegen  weniger  deutlich  ausgesprochene  faserige  Structur  und 
an  Rissenden  nicht  selten  eine  förmliche  pinselartige  Ausfaserung. 
Die  Saiten  sind  bedeutend  biegsamer  wie  die  starreren  Stäbe.  Die 
sog.  Gelenksenden  sind  die  festesten  Theile  beider  Arten. 

Die  gewöhnlich  mit  den»  Namen  ,,GelenlL*'  bezeichnete  Verbin- 
dung zwischen  Saiten  und  Steg  ist  eine  ganz  feste  und  unbewegliche; 
erst  durch  Maccrationsmittel  wird  der  Zusammenhang  loekercr. 
Wegen  der  dctaillirten  und  manches  bis  jetzt  ncn  h  Unbeachtete  ent- 
haltenden Beschreibung,  welche  Vf.  von  den  die  Rinne,  in  welehcr 
die  (lelenke  liegen,  überwölbenden  Deckplatten  der  Saiten  und  8u  ge 
und  ihrer  Verbindung  mit  einander,  sowie  mit  den  Phalangen  der 
Lamina  rcticuhiris  giebf,  müssen  wir  auf  das  Orignai  verweisen. 

Die  Stege  sitzen  mit  ihren  leicht  verbreiterten  ( Jrniidstücken 
ziemlieb  dicht  neben  einander,  so  dass  sie  nur  Spalten  zwischen  sich 
übrig  lassen,  der  Membrana  basilaris  auf;  ihre  Verbindung  mit  ihr 
ist  eine  sehr  feste.  Wei  i<;er  fest  mit  der  Basilarnicmbi  an  verbunden 
sind  'iie  breiteicn  (irun  isi ucke  der  Saiten,  die  auch  in  viel  grosseren 
Abständen  von  einander  stehen. 

Die  Sehne  des  naeh  unten  von  der  Basilnrnjcmbran  begrüi  zten, 
durch  den  Zusamnieiiliun^  des  Ste;;8  mit  der  Saite  gebii(b;ten  sog. 
CoKTl'schen  Bogens,  die  Habenida  tecta,  wie  n)an  diesen  1  heil  der 
Basilarmembran  genannt  hat,  ist  in  verschiedenen  Windungen  durcli- 
aus  nicht  von  gleicher  Lange;  der  Abstand  zwischen  Steg  und  Saite 
nimmt  vielmehr,  wie  Vf.  durch  sorgfältige  Messungen  beweist,  vom 
Grunde  gegen  die  Spitze  der  Sehnecke  continuirlich  su. 

Die  Gestalt  der  nach  aussen  von  den  CoRTi'schen  Bogen  in  drei 
Beiheu  angeordneten  CORTi'schen  Zellen  beschreibt  Vf.  im  Allgemeinen 
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als  cylindrifcli  mit  einer  untrrn  Ausbaueliun^ ,  die  in  einen  langen 
feinen  Fortsatz  ausläuft.  Derselbe  seigt  bisweilen  eine  deutliche 
Streifiin«]^,  scheint  weich  und  l)ie<j:sam,  besitzt  jedoch  eine  ziemliche 
Festi^'keit)  an  seinem  unteren  Kude  trägt  er  eine  kleine  drciseiti<>;c  An- 
schwellung, mit  welcher  er  ziemlich  fest  an  seiner  Untcrlnf^e  liaftet. 
Frisch  untersucht  aseigen  die  Zellen  ein  schwach  granulirtes  Aussehen, 
jeiioch  /^anz  scharfe  Contouren.  Das  obere  freie  Ende  der  Zeilen 
trä^^t  feitie  steife  Haare,  die  in  eine  Art  Saum  eiiif^epflaiizt  erscheinen. 
Im  untersten  Tlieil  der  Zelle  lie^t  der  liiiigsovale  blaschenföriui^je, 
ein  Kcrnkiirpi-reht'n  eiitlialt'-iido  K(Mti.  Er  wird  von  einer  birnför- 
nii^en  j^ranulirtf'U  Ma,s>e  vollii,'  umgeben,  die  vom  Grunde  der  Zelle 
einen  feineu  wie  punktii  tt  n  l'ortsatz  n;ieh  oben  in  das  Zellprotoplasma 
hineiiisendet.  Dies»  «  ganz  eigt-nthüniliehe  Gebilde  ist  jedoch  nur  au 
irischen  mit  Gärniumsäure  behandelti  n  i'rkparaten  wahrzuuehmen. 

(SchlOM  fol^'t.)  Boll. 


Gemerisch,  Die  Aufnahme  der  Lymphe  durch  die  Sehnen 
*  und  Fascien  der  Skeletmuskeln. 

(Yerbandl.  d.  K.  8.  OeseUseh.  d.  Wie.  sa  Letpslff,  1870,  I— II,  8.  14S-188). 
Id  diesen  Untersachungcn  giebt  uns  der  Vf.  eise  weitere  Aqs- 
arbeitang  der  seboo  früher  vom  Prof.  LuDWIG  und  Scbwbiggbb-Sbidbl 
ausgeführten  Versuche,  die  schon  damals  das  Vorbandensein  sehr 
aahlreicher  Lymphgefösse  in  den  Sehnen  und  Aponeurosen  gana 
sicher  stellten.  Nachdem  die  Injection  der  Aponeurosen  durdi  Ein- 
stich mit  Berlinerbiau  sich  nicht  als  günstig  erwiesen  hatte,  gelang 
es  dem  Vf.  eine  Tortreffliche  Injectionsmasse  in  ein  er -Lösung  yon 
käuflichem  Alkanin  in  Terpentinöl  su  gewinnen.  Die  vom  Vf.  erhal- 
tenen Präparate  erinnern  gana  lebhaft  an  entsprechende  des  Centrum 
teudineum  (v.  RECKLiNoaausEN,  Ludwig,  Schwbiogeb-Sbidbl),  und 
diese  Aehnlichkeit  zeigt  sich  insbesondere  darin,  dass  an  der  Seite 
der  Aponeurose,  welche  der  Muskulatur  zugewandt  ist,  die  injicirten 
Orte  als  Streifen  erscheinen,  die  den  Fibrillen-Bündeln  entlang  laafen 
und  nur  selten,  durch  Querstre  ifen  verbunden  sind,  während  auf  der 
andern  der  Haut  angewandten  Oberfläche  quer  und  geschlungen  vor* 
laufende  Canälchen  mit  einander  communiciren  und  ein  zierliches 
mehr  weniger  dichtes  Netz  bilden.  Schon  a  priori  schien  es  dem  Vf. 
sehr  wahrscheinlich,  dass  die  Aponeurosen  in  den  Extremitäten  bei 
der  Lymphresorption  eine  ähnliche  iioUe  spielen,  wie  das  Zwerchfell. 
In  der  That,  gelang  auch  bei  Anwendung  der  Alkaninlösung  die 
natürliche  Injection,  indem  der  Vi.  eine  Aponeurose  über  die  weite 
Mündung  eines  umgekehrten  Tiichterchen  aufgespannt  festband,  einige 
Tropt<'n  Alkaninlösung  auf  ihre  nach  oben  gerichtete  Muskelffäehe 
und  mittelst  eines  an  das  enge  Rohr  des  Trichters  angesteckten 
Kuulschuckschlauches  durch  rbytiiuüsch  wiederholtes  Aussaugen  der  im 
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Trichter  befindlichen  Luft  ein  gleichmäaiiij^es  An-  und  Abspannen  der 
Aponeuros«  bewirkte.  Da  es  in  keinem  Falle  gelang,  durch  Ein* 
MUf^en  feine  Kömclien  in  die  Lymphgei^e  der  Aponeiirosen  stt  in- 
jiciren,  so  glaubt  Vf.  annehmen  sii  können,  dass  die  Oeffnnngen  der 
Lympbspalton  in  den  Aponeurosen  viel  kleiner  und  nur  zur  Resorp» 
tioD  von  Flüssigkeiten  berechnet  seien ,  die  keine  Qu«sliung  des  Ge- 
webes verursachen. 

Nachdem  die«e  Thatsat-he  fest^^etolit  war,  b^absichtififto  Vf, 
den  Eiiiflüss  der  Muskclcontraction  auf  die  Lynipliaussobeidung 
in  der  Kxtremiliit  zu  ermitteln,  bei  welcher  auch  Fascien  und 
Aponeurosen  zoitwcist»  stärkor  gespannt  werdt^n  und  ersclilaffen.  Üie 
Vei'suclie  wur(l«Mi  arj  Hunden  ausgetiihrt.  An  den  noch  leb'Misthatigen 
Priiparat'Mi  »Irr  hinteren  K<»r])('t  !iä!tte ,  welche  nach  l'ntci  biiidung 
sämn)tli(  Ikt  <ii  f'asse  der  Eiii^'<  wride,  nach  Entlfinung  des  I)aini- 
kanais  und  der  Leber  ,  na«  h  Untcrl>indiing  der  Nitren  und  Hoden 
resp.  (b's  l'leius  und  der  Ovarii'uly inpli<^f!assc)  von  der  voirleren 
Kürpt  rhiiifte  im  7.  oder  8.  Rückenwirbel  jibgetrennt  wan-n,  ■\s  ludo 
ein  coiitii.iiirliciit'r  Stiorn  defibrinirten  Blutes  von  denscUicn  ThitTen 
durchgt'leitet,  walirciid  die  Lymphe  aus  einer  in  dem  untern  TIkII 
d<  s  Ductus  thoracicus  lest  eingelegten  Canüle  in  eine  Eprouvelto 
auoüuss.  Zur  Reizung  der  Muskeln  bedient  man  sich  des  secundären 
Stroms  des  DU-Bois'sclien  iScblittens  mit  salswasserfeuchten  Electroden 
(Die  Einzelheiten  fiber  die  yerscbiedenen  bei  diesen  Versttchen  von 
dem  Vf.  gebrauchten  Vorrichtungen  mflssen  im  Orig.  nschgeseben 
werden).  Dabei  ergab  sich,  dass  unter  sonst  gleichen  Verhältnissen 
bei  der  Muskelaction  in  Jedem  einselnen  Versuche  eine  auffallend 
grössere  Menge  Lymphe  (mehr  als  dreimal)  ausgeschieden  wurde 
als  in  der  Ruhe.  Bei  passiven  Bewegungen  aber  (abwechselnde 
Beugung  und  Streckung  der  Extremität)  wird  noch  bedeutend  mehr 
Lymphe  abgeführt,  als  bei  den  durch  den  galvanischen  Strom  ausge- 
lösten Contractionen,  was  mit  grosser  Wahrscheinlichkeit  darauf  hin- 
weist, dass  nicht  so  sehr  der  bei  den  Muskelbewegungen  ausgettbte 
Druck  auf  die  Lympbgefitose,  als  vielmehr  die  Spannung  und  Er- 
schlaffung der  Sehnen  und  Aponeurosen  die  Ursache  aur  Beschleuni- 
gung des  Lyniphstromes  ist.  In  den  Versuchen  an  den  Präparaten 
ohne  kün-^flicho  Circulation,  wo  der  üefässdruck  beinahe  aufgehört 
hat,  tritt  der  Unterschied  zwischen  der  in  der  Ruhe  und  der  während 
der  Bewegung  ausgeschiedenen  Lymphe  noch  viel  greller  in  die 
'Augen. 

Bei  Beginn  des  Veisuches  war  die  Lymphe  ganz  klar,  beinahe 
farblos,  nur  in  einzelnen  Fällen  waren  die  ersten  Tropfen  ohylus- 

haltig,  später  bekam  diu  klare  Lymphe  einen  geil)en  Schimmer  und 
wurde;  in  drei  bis  vier  Stunden  narh  d  em  Tode  alluiälig  fleischwasser- 
iiliiilicl!.  Was  die  cliemische  Zusaiinnen.sctxung  der  Lymphe  betrifft, 
so  iit  aus  den  vom  Vf.  augedteiUeu  Analysen  ersichthcb,  dass  die  in 
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d^r  ersten  Zeit  abgeschiedene  noch  reine  und  klare  Lymplie  Ei  weiss, 
Sal7.e  und  Cl  lori  le  in  demselben  Procentsatz  enthält,  wie  die  normale, 
während  der  Eiweissgel  alt  der  rotlu  ii  Lymphe  in  den  meisten  Fällen 
steigt.  Es  zeigte  sich  in  den  ersten  Partien  constant  Zucker,  in  den 
spateren  war  der  Zuckergehalt  geringer  und  verschwand  in  der  reihen 
Lymphe  ganz.  Der  Zucker  versch>vindct  auch  im  deübrinirten  Blute 
nach  wiederholtem  Durcbleiten  durch  die  Gefässe. 

Ermnntert  dorcb  den  Erfolg,  welchen  von  aussen  her  niit>re- 
tbeilte  Bewegungen  auf  den  I^ymphstrom  betten,  unternahm  Vf.  Ein- 
sprilsungen  unter  die  Aponeurosen,  und  in  der  That  in  awei  Versuchen 
(25  und  26)  war  die  ont«*r  die  Fascia  lata  und  die  unter  die  Fa«cia 
emsalis  injicirte  Alkaninlösung  nach  15^18"  dauernder  paasiver  Be- 
wegung bis  in  dem  Ductus  tboracicus  Tor^edrungen.« 

Was  die  Frage  betrifft,  inwiefern  die  bei  der  kfinstlichen  Blut* 
durcbleitoog  erhaltene  FlQssigkeit  als  restirende  oder  als  produeirte 
Lymphe  au  betrachten  sei,  so  glaubt  Vf.  mit  Recht  annehmen  sii 
dflrfen,  dass  die  Vermehrung  des  Lymphstromes  bei  Mtt8kelsusammeii> 
siehung  und  bei  passiven  Bewegungen  nicht  etwa  durch  ^ne  reich- 
lichere Neubildung  von  Lymphe,  sondern  eben  nnr  von  den  günstigen 
Aufnahmebedingungen. der  schon  in  deu  Geweben  vorhandenen  Flüssig- 
keit in  die  LyinphgefUsse  bedingt  sei*,  dass  aber,  beim  Vergleichen 
beider  Versachsreiben,  mit  und  ohne  künstliche  Durchleitung,  immer 
daraus  hervorgeht,  dass  die  Oesammtmenge  der  durch  künstliche 
Blutdurchleitung  gewonnenen  Lymphe  bedeutend  ^MÖsser  ist,  was  su 
dem  Schlüsse  berechtigt,  dass  bei  der  künstlichen  Circulation  in 
den  Überlebenden  Tbeiien  noch  wirklich  Lymphe  producirt  wird. 

V.  Subbotin. 


RüNOE,  Der  Wasserglasverband. 

Berl.  klln.  Woehensebr.  1870.  No.  46. 

Nach  dem  V()r;;ango  von  Langenbeck  hat  Vf.  in  120  Fällen 
den  Wasserglasverband  angewendet,  er  hat  die  Vortheile  desselben 
vor  anderen  festen  Verbänden  sehr  beträchtlich  gefunden,  sobald 
mau  nur  die  Technik  in  der  geeigneten  Weise  b»'herrsche. 

Das  Material  des  Verbandes  besteht  in  einer  einfachen 
(an  einzelnen  Stellen  doppelten)  Lage  Watte,  weichen  Binden  (aber 
nicht  von  Gaze,  sondern  von  altem  Drill  oder  altem  groben  Leinen, 
eventuell  Papier)  und  Natronwasaerglas  (Preis  pro  Pfund  eines  solchen 
von  hinreichender  Stärke  12 — 14  Pfennig)  in  concentrirter  Lösung. 
Die  Lösung  muss  frei  sein  von  kohlensauren  Saison  (jedesmal  Probe- 
versuch durch  Ztisata  einer  verdünnten  Mineralsäure)  und  ^yrupseon- 
aistens  haben  (gewöhnlich  30  pCt.  kieselsaures  Natron). 

Das  Anlegen  des  Verbandes.    Die  Watteonterlage  ist 
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nöthiV,  weil  die  KienHufinre  nur  loeker  «n  da«  Katron  gebuBden  ist 

und  dieses  daher  auf  dio  überbaut  leicht  kaustiscb  wirkt. 

Man  rollt  die  Binden  in  der  I^ösun^  auf,  oder  liisst  sie 
24  Stunden  in  ihr  lie^'cn  und  prcsst  sie  dann  au8|  die  Binden* 
fasern  sind  dann  aufi^equollen  und  versehmelzen  gut  zu  einein  lionio- 
llfencn  Ganzen.  Man  vermeidet  das  VertröjttVIn  auf  den  Kussboden 
(das  Wassergla.s  zerstört  alle  Oeifarbcn)  ttnd  le<(t  die  Hollbinden 
kunstgerecht  ^^Spica}  um;  nian  drückt  sie  dann  durch  Streichen  fest 
aneinander  und  kann  eventuell  noch  Was^  i  «.-las  darüberstreiehen. 
I>er  Verband  braucht  zum  Festwerden  12 — ~\  Stunden,  daher  sind 
für  diese  Zeit  Hülfen  iitilhi*^  ( I lolz-l*npp-(iips.schienen).  Dieses  laug- 
saniu    Fi  stwt  rdt  Ii  i>t  die  einzi'je  sdiw.iclie  Seile  des  Vei  hnndes. 

Vor/-fii,'e  des  Wa  s  s  c  r  1  a  s  v  e  r  b  a  ml  es  im  V  er  h  ii  I  tn  iss 
zum  Gipsverbande,  l^r  ist  nur  iittlb  so  s(  liwer  als  d<  r  (üpsver- 
band  uikI  von  i^lrji-jier  Kcsistenz  (für  die  L'nlcrcxtremitiit  eines 
kriiftif^en  Mannes  vuin  TrociiaiüiT  bis  /.um  Knöchel  genügen  1'  ^  l'lund 
Was-eri^las,  welche  mit  den  iiindiui  in  tiockenem  Zustande  3~.-J'/j 
IMu'.nl  aMsinaehen ) ;  er  liisst  sich  genauer  und  wo  es  in'ithi;^  ist,  fester 
der  Extremität  anpa-scn;  er  ist  elastisch  und  la■^st  .sieh  ausgezeichnet 
mit  dem  Messer  bearheiten,  die  aufgeschnittene  KafKsel  federt  stark, 
80  dass  man  die  Extremität  völlig  heraiisiieben  und  dcu  Verband 
nachher  doch  wieder  benutzen  kann:  die  Schniiträuder  besiteeo  ein« 
grosse  Dauerhaftigkeit  (vertragen  beispielsweise  vielfache  Bespölungen 
von  Jodtinktur).  Beim  Aufschneiden  schiebt  man  swei  Finger,  oder 
eine  Holzplatte,  einen  Spatel  unter  den  Verband  und  spaltet  all- 
mülilich  von  oben  nach  unten.  Die  Technik,  einmal  gekannt,  ist 
einfach.   Dio  Wasserglas-Lösung  ist  der  Verderhniss  nicht  ausgesetat. 

Die  anderweitig  geübte  Methode,  die  Binden  trocken  auiau- 
legen  und  die  Lösung  wfihrend  des  Anlegens  aufzutragen,  verwirft 
Vfi  da  alsdann  die  Binden  nicht  genug  mit  einander  verschroelaeo. 
Der  Operateur  kann  seine  Hände  von  dem  Wasserglas  mittelst  klaren 
Wassers  leicht  reinigen. 

IndiWtionen.  Vor  Allem  bei  Oelenkleiden.  Vf.  berichtet 
einen  Fall,  in  dem  Patient  wegen  lanfgähriger  EntsUndung  des  Knie- 
gelenks seit  3  Jahren  ohne  die  geringste  Beschwerde  eine  Wasser- 
glaskapsel von  der  Hüfte  bis  aum  Knöchel  trägt  und  jetzt  damit 
Fusstonren  bis  zu  2  Meilen  maelit  ;  andere  Kranke  tnigen  Kapseln 
um  das  Fussgelenk  vom  Kuie  bis  zu  den  Zehen  4—5  Wochen  bei 
täglich  mässiger  Bewegun;^'-,  ohne  dass  die  Kapsel  (die  uin  das  Ge- 
lenk aus  5—8  Lagen  Binden  bestand)  zerbr.-u  li;  h'  i  Wirbelcaries 
der  Kinder  wurden  Humpfpanzer  Monate  hindurch  ohne  Erneuerung 
«getragen.  Die  festen  Kumptverhändc  sind  nur  in  der  Rückenhälfte 
fest  und  vorn  durch  elastische  Hindcn  an  Brust  und  Becken  befestigt: 
es  ist  hierbei  möglich,  di(»  Doriifortsiitze  vor  Druck  zu  schützen  und 
die  Wirbelsäule  in  hohem  Urade  zu  immobilisireu,  ungleich  mehr  als 
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durfh  flie  goiist  ^'<  ltraiRlilic!ien  stälilerntn  Küiktnlinlterj  uatüi'licli  ist 
AUdjuionide  Kückenla^i!  (inind bediiii^'UHi^'  der  I Icilunuj. 

\  i.  findet  den  Nutzen  tester,  gelinde  drükcndi-r  Vorbiiiule  bei 
akuten  Oelcnkkianklu-iten  noch  niilit  ^oiiü^ciid  <^e\\  ijrdi^^t,  bei 
Distorsiunei),  akuteu!  llbcinuati-nius  (besomlers  des  Knie^^elenks,  wo 
der  \'ri  band  olt  .^elinit  r/stiilcnd  wirkt,  sicherer  als  M(ji  ))hium). 
IJetreffs  der  Stt  ihm«^,  welelie  die  Vi  i>eliiedeiten  (ielenke,  \v<'nn  sie 
erkrankt  sind,  haben  miis.sten,  beuierkt  \'f.  für  Ilülte,  Knie,  fland, 
Finger,  ei^;net  sich  die  grös.ste  Slreckinif,' ,  lür  Ellbogengelenk  der 
rechte  Winkel,  für  Fu85tgelenk,  möglichst  starke  Erhebung  der 
Fu8Mpitze ;  also  atets  nacli  dem  Grundsatz,  das  Gelenk  so  zu  steilen, 
dass  beim  Gebrauch  der  Ezlreiuität  keine  Gelegenheit  au  unwill- 
kürlichen Contraktionen  der  das  Gelenk  umgebenden  Muskeln  ge- 
geben werde.  Die  Pseudankylose,  welche  bc>i  solcher  Behandlung 
entsteht,  brauche  man  nicht  au  fürchten,  da  bei  hochgradigen  lang- 
dauernden  Gelenkleiden  eine  Heilung  ohne  Pseudankylose  überhaupt 
nicht  vorkomme  und  bei  leichteren  Formen  sich  nach  völliger  Heilung 
die  Beweglichkeit  doch  herstelle. 

Für  Fracturen  gesteht  Vf.  dem  GipsTerbjmd  den  Vortheil  des 
raschen  Erstarrena  als  erbeblich  au.  Piacas. 


A.  BiEBMER,  Ueber  Bronchialasthma. 

Ssminlung:  kliii.  Vortr.  heraiugeg.  v.  Volkroann.  Leipzig  1870.  No.  12.  20  8to. 

Im  AnschlufiH  an  einen  Fall  von  Asthma,  in  weichem  die  Dar- 
reichung von  Chloralhyili at  den  Ai  fall  schnell  beseitigte,  sncht  IJ. 
die  ältere  später  vielfach  bestrittene  At  sieht  zu  begründen,  dass  die 
meisten  Falle  von  Asthma  BroiK  hialasihma  seien  d.  h.  auf  spastischer 
Verengerung  der  mittleren  und  feineren  lironchien  beruhten.  Die 
physiologische  Üedeutung  der  Bronchialmuskeln  (deren  Contraction 
bei  (lalvanisation  des  Vagus  neuerdings  wieder  von  Beut  bestätigt 
wurde)  sucht  ß.  zunächst  in  einer  Vermehrung  des  Lungeiitonus; 
ein  ti>ni.scher  Krampf  derselben  erschwere  die  Inspiration  sowie,  in 
noch  hühcreui  (Ji  ade,  die  Jlxspiration  ;  wiihrend  der  letzteren  contra- 
hirten  sie  sich  starker  als  die  zu;;ehorig('n  Alveolen  und  hinderten 
gleieli^ain  venlilailig  den  Austritt  der  Luft  aus  letzteren,  in  iihidii'lier 
Weise  wie  dies  dureh  iScldeiinhaut.sehwt'llung  bei  caiiillau  r  liionehitis 
geschehen  köhni';  bei  jeder  Inspi! ation  werde  dieser  Widerstand 
übeiwiinden  und  su  küuinic  es  /ai  veriueiu  tem  Lultuehalt  dei-  Lun^icn- 
bläsehen,  zu  „ Alvei)lurbiiihung''.  Die>e  niaiiii"e>tire  sich  in  einer  Auf- 
blahuiig  der  ganzen  I^un;^e  uiid  so  entstehe  8(  cundar  und  passiv  der 
Tiefstand  des  Zwerchtells,  den  \\  in  i  icicii  und  Hambekgeu  als  primär 
und  als  Zeichen  kraniplhaftcr  Coutractiun  anseilen. 

Entsprechend  dem  erschwerten  Luftaustritt  aus  den  Alveolen 
ist  die  Exspiration  verlängert,  dauert  meist  doppelt  so  lange  als  die 
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Inspiration.  Diese  Exspirationsnoth  bei  Verenf^erang  der  kleineren 
Bronchialsweige  steht  im  Gegensats  sa  der  Inspirationsnoth  bei 

Stenosen  Her  grossen  Luffwe^jc,  —  Atiscultatorit«ch  nimmt  man 
beim  ßronchinlasthma  pfeifende  Geräusche  wahr,  die  während  der 
Exspiration  laufor  sind  als  während  der  Inspiration  und  im  All^'C- 
meinen  einen  Massstab  für  den  Grad  des  Hronchospasnias  ab<^eben  ; 
nur  wenn  derselbe  sehr  hoohgraiis^  ist,  können  sie  fehlen,  weil 
dann  der  Gaswechsel  auf  ein  Minimum  rodticirt  ist.  Die  Fer- 
cuKsion  erzielt  an  den  unteren  l'horax^'eg»  iidt'n ,  ciiion  lauten, 
tiefen,  etwas  tympanitisehen  Schall,  den  B,  als  „Schachielton"  be- 
zeichnet  und  der  sich  überall  findet,  wo  {geblähte  Luiii^'enpartieu  in 
grösserer  Aupdehininp  dem  Thorax  anliegen.  —  Als  cliai aeteristische 
Zeichen  des  Droncliiala^il  iims  sieht  rilso  B.  an:  die  Verstiirkung  und 
Verlängerung^  der  Exspiration,  die  pfeifenden  Atimiungsgeräusche, 
den  eigenthümlichen  Percugsionsschall,  den  Tiefsiautl  und  die  ge- 
ringen Excursionen  des  Zwerchfells. 

Einen  tonischen  Krampf  des  Zwercbfells  giebt  B.  nur  flir  den 
Tetanus  bu,  wo  er  scbnell  inr  Asphyxie  fähre.  Die  Athmungsbe- 
srhwerden  in  Folge  eines  klonischen  Zwprchfellkrampfes  wie  er  sie 
•D  einem  22jährigen  Mftdcben  mit  capillarer  Bronchitis  beobachtete, 
boten  ein  Tom  Broncliialasthma  sehr  ▼erschiedenes  Bild,  hier  folgten 
sich  6—12  See.  währende  sehr  schmershafte  Zwercbfellcontractionen  in 
AnflÜlen,  die  Stunde  dauerten:  die  einzelnen  Inspirationen 

waren  durch  rasche  und  laute  Exspirationen  Unterbrochen.  Wiederum 
wesentlich  verschieden  hiervon  ist  das  Bild  des  Laryngealasthmas, 
das  wesentlich  auf  Störung  der  Inspiration  beruht  und  von  welchem 
B.  ein  Beispiel  beschreibt,  bedingt  durch  mangelhafte  Erweiterung 
der  Stimmritse  (L&hmung  der  Mm.  crico  -  aryuenoidei  postici.  Die 
Intensität  der  —  bysterisdheo  —  Lähmung  in  diesem  Falle  wechselt, 
ao  dass  seitwcise  die  Störungen  gering  sind,  au  andern  Zeiten  wieder 
eine  inspiratorische  Verengerung  oder  sogar  Verschluss  der  Glottis 
au  Stande  kommt,  su  dessen  Ueberwindung  die  entsetalichsten  An- 
strengungen sämmtlicher  luspiraiionsmuskeln  «gemacht  werden.  — 

Indem  B.  sich  hierauf  zur  Aetioiogie  des  Bronchialasthma  wendet, 
Stellt  er  als  den  wahrscheinlichen  Erreger  des  Bronchialkrampfes  den 
n.  vagtts  hin.  In  den  meisten  Fällen  scheint  derselbe  refl'HStorisch 
erregt  zu  werden,  und  dies  witdenim  am  h8ufi;;sten  von  der  Re-ipi- 
rationsschleitnhaut  aus;  das  Bronchialasthma  kommt  nämlich  viel  seltner 
als  selbstsfändige  Neurose,  denn  als  Begleiterscheinung  von  Fluxionen 
und  Katarrhen  der  Hespirationsschleimbaut  vor.  Bekannt  ist  seine 
Häufigkeit  bei  Bronchitis  und  Emphy^^om;  doch  scheinen  auch  Fälle 
vorzukommen,  in  denen  die  katari  haliselien  Symptom<'  erst  die 
Folge  des  Asil)u)as  sind.  In  maiiclien  Kiillen  stheincn  die  nn. 
olfactorii  die  V.i mittler  di-s  Bronehialkrampl'es  zu  sein,  da  starke 
Parfüms,  Tabackraucb  etc.  die  Anfälse  vermittein  künueu:  beim  Ueu- 
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asthnia  kommt  vielleicht  a  if  demselben  Wege  giciclueitig  der  Katarrh 
der  leioeu  Broocbiea  zu  b>iande.  Quincke. 


V.  Sigmund,  Ueber  die  Bedeutung  und  Verhütung  desMer- 

curialspeichelflussea. 

Wien.  med.  Wochenschr.  1870.  49.  50. 

Es  kann  nach  ÜlüMUND  keinem  Zweifel  unterliegen,  dass  die 
Frage,  ob  der  Speiclielüass  eine  kritische  Bedeutung  liir  den  Heil- 
erfolg des  Mercur  habe  und  ob  er  daher  ein  erwünschtes  Ereiguiss 
sei  — verneint  werden  muss.  Der  Ptyalisnius  ist  eine  sehr  un- 
erwünschte Beigabe  des  Quecksilbergebraucbes  und  man  mUBS  Beinern 
Eintreten  möglichst  entgegeusuwirken  suchen. 

Die  ersten  S}iureii  des  SpeichelfluMes  zeigen  sich  am  Zahnfleisch 
(stärkere  Köthung,  Schwellung,  Abschürfung,  Nekrose  des  fiaumes, 
leichteres  Bluten,  übelriechender  Athem),  die  Krankheit  dehnt  sich 
sehr  schoell  in  Breite  und  Tiefe  aus  auf  die  hintere  und  vordere 
Flftche  des  ZahufleischeSy  auf  die  Partie  der  Kieierwinkel,  die  Zuugen- 
r&nder  und  die  Wangenschlvimhaut  zunftchst  der  Zähne;  der  Auf* 
lockeruiig  folgen  tiefere  Geschwüre.  Der  Proaess  ergreift  in  gleicher 
Weise  den  weichen  Gaun)eU|  die  Mandeln,  die  ächleimbaut  des 
Bachens  und  der  Choauen,  während  J^chleim  and  Speichel  ätzend 
scharf  und  in  giosser  Menge  abgesondert  werden.  Die  von  den 
Autoren  vor  Jabihunderteu  gezeichneten  Bilder  (Zerstörung  einzelner 
Mundtheile,  Tod  durch  allniuhlich  wachsende  J^ntaundung,  Jb^iierung, 
Brand  oder  durch  iLräiickung  in  Folge  enormer  Ausuehnung  der 
entzündeten  Zunge  und  der  Mandeln)  kommen  jetat  wohl  nicht  mehr 
nur  Erächeinuug. 

Die  Eutzütidung  der  Mundschleimhaut  bedingt  eine  Störung  der 
Ernährung  wegen  der  Erschwerung  des  Kaueus  und  wegen  der 
quahlativen  Veränderung  des  Jipeichels,  der  mit  Eiter,  Blui,  bctiicim 
veriuK'*cht  in  den  Magen  gelaugt.  Die  fc)chmurzen,  die  Erbchwei  ung 
des  Aihema  (in  1' olge  bchweilung  der  ^.asen6chlellnhaut)  die  bclilat- 
losigkcit  sind  wcileie  MumentCi  weiche  das  üesammibeüadeu  beeiu- 
travhligeu. 

Zur  Verhütung  des  Ptyalismus  muss  zunächst  an  den  längst 
.  bekannten  aber  in  neuerer  Zeit  olL  niisauciiLülen  Erläliruug.>satz 
enuneri  werden,  dass  die  (^uccksiibcrpia^^araie  am  günsugsten  wirken, 
wenn  der  Patient  sich  in  einer  gleicamu.-ssig  waiineu  i'eujjjeraiur 
betiudet  (d.  b.  etwa  15 — lü  Urad;.  Die  LuU  muss  rein  erlialteu 
werden.  Die  PÜege  der  Haut  muss  genau  beachtet  werden;  es  ist 
eine  gana  unpassende  Massregel,  bei  Eimcibuugsiiureu  das  VVecbseln 
der  Wäsche  au  untersagen. 

Im  bedarf  ferner  der  mögluhst  sorgfältigsten  Pflege  des  Mundes, 
der  HasOi  des  Üacheus.     Wu  die  •:3chieiuiuaui  uuch  völlig  inuct  ist, 
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genw^t  die  Anwendung  der  gewolmlichen  Mundwasser  und  Zahn- 
pulver; das  Zalinpulver  mtiu  Bmal  täglicli  gebraucht  werden  (vt  ge- 
tabtÜHche  Kohle,  Ma^^nesia,  Kreide,  Au»ternscliale).  Zum  Aasspttlen 
des  Mundes  (alle  2  Stunden)  etwas  Clilorkali  (1 — 2  Drachmen  auf 
1  Pfund).  Hohle  Zähne  lasse  man  vor  Beginn  der  Quecksilberkur 
plomluren;  gute  GoKlpKunben  halten  selbst  bei  einer  sehr  andauernden 
Merkurialkur.  Ist  das  Zahnfleisch  aufgelockert,  so  bedarf  es  fUr  das 
Zahnpulver  eines  Zusatzes  von  Tannin  oder  Alaun  (Alum.  crud.  oder 
Tannii  puri  drachm.  —  Carbon,  vegetab.  oder  Coni'h.  praep.  oder 
Cret.  depur.  oder  Magnes.  parae  oder  Ostraeoderm.  praep.  uneiam. 
Als  Corrigens:  Pulv.  rad.  irid.  florent  drachm.  dimid.).  Wünscht  man 
statt  des  reinen  Tannin  lieber  ein  tanninhnltiges  Präparat,  so  eigenen 
sich  Cliina,  Katanitia,  TortuentiUa  (drachm.  2  —  4  auf  Aq.  libram  mit 
Aq.  Meliss.  oder  Aq.  Menthac  iino.).  \Wi  sehr  Jockereni  ZahnB*-isch 
müssen  die  LöKtm^en  mittelst  eines  Pinsels  aufgetragen  und  mittelst 
Irri;;ator  oder  Spritze  auf  die  gesammte  Ausbreitung  des  Zahnfleisches 
hin^eleitet  werden  in  einer  dem  Patienten  angenehmen  Temperatur 
(Tiiict.  Gallar.  uno.  un.,  Tinct.  Cortic.  Aurant.  diaehm.  —  Tiuct. 
ßatanh.  unc,  Tinct.  Cinnamom.  uno.  diuiid.  —  Tinct.  cort.  peruv. 
unc. ,  Tinct.  rad.  Pyrethri  unc.  dimid.).  Die  emplöblenen  Zus&tze 
von  Opium  leisten  nichts.  ^ 

Bei  Abschürfung  der  Haut,  Nekrosen  am  Saum,  (Jescliwüren 
ist  Carbolsiiure  notlii^'.  (Zum  Beiiinseln  :  1  (Jarbolsain  e  nmi  h  Theile 
WeiDgei^t;  in  dieser  Misclmn;»^  iialt  sidi  die  ( 'arlj(>l>äure  sehr  lanye 
unzersi  tzt.  Zum  Auss|iülen,  Gui^.,'  In,  als  Nasejisehuuj'fvvasser :  f) — 20 
(iran  (Jai  hoUil  ire  auf  1  l'fund  Wasser  —  bei  dieser  Aizuei  sind 
alle  Curri^^eutia,  well  dinli  nicht  iiiren  Zweek  orreii-liend,  \ve^'/,u lassen) 
Man  kann  die  (Jarbidsimre  an-tatt  ujit  \\ Cin^^eist  ainli  Uiit  i  inct. 
Spilanlhis  (in  gleieiiem  V'eriiall niss  wie  mit  W  ein;^ei.stj  nu>ehen. 
Ebenso  nützlich  ist  Kali  hypi  rmangan. ;  oder  concentrirte  Losungen 
von  Chlorkali  (3—4  Drachmen  auf  l  Pfund),  oder  der  Theer  (iJ~6 
mal  täglich  rein  oder  mit  Weingeist  oder  Paratinktur  gemischt  aiil> 
getragen).  Pioeu«. 


Hielnere  JülUlieiliiiigene 


Laobnstein,  Querriss  der  Trachea,  durch  einen  Hufschlag  entstanden. 

Ein  Soldat  war  duitli  einen  HufhcMng  pcg«*n  die  VordirM-itt-  >  Wnlne»  be- 
tKnbt  7.XX  Boden  gefallen  M;in  fniid  eine  '^  4  Zoll  lange  bis  auf  duii  KiiucIjcii  dtin- 
geudo  ge<|uctHchta  Wunde  am  Kiefer,  welche  durcli  die  Nniit  vuruiuigt  wurde. 
Die  Reiipirfttioa  war  Mbr  bsselilsnoigt  und  bei  jedem  Athsmiage  hCrte  mau  trsefaeales 
Banelo ;  ferner  war  HuRten,  aber  kein  blutiger  AniiwifH'  vorbanden.  Ein  siemUcb 
starkes  Gmpbyeem  lies«  eine  genauere  (Juter.surhnng  dua  Baleet  nicht  an,  man  stellte 
aber  ans  den  angegebeuen  Symptomen  mit  gleichwitiger  Berfieksicbtigang  der  Art 
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der  einw 'irkptnU-it  Kr»ft  die  I^inpiio^p  auf  cii  <  u  qiiorvi  iliiufi  nflfii  Kiss  rlcr  'F'dm  lif^n. 
Trott  befl«  ut^  ntler  Ztiiiibuiä  des  Kni|iliy-<'nis  ln's.sfrte  sich  unter  Knlt\va«scrum- 
•cbllgrcn  und  Dlntefreln  der  ZuHtaod  iu  kurxer  Zeit  »o  weit,  dans  nur  noch  «in 
trockener  croDpihntichcr  Hirntt^n  sntHrkblieb.  Bei  Bewc(;iiD|r  kommt  Pat.  lefpbt 
•DMer  Atbem  und  behielt  auf  ciui  r  l^;<  Ilc  der  Trat'bea  eine n  auf  Di  tick  enipfiiKilicbea 
Sclimerz  »HifhU  —  (m  ri.t  lat  iu  dir  Litpratur  nur  9  Kiillo  von  Contirmiiäf «tron- 
nunpen  der  Trarhea  aufgctimden.  darunter  4  isolirte,  5  mit  I-rnktur^'n  dc-r  übrigen 
daa  Ekelet  dea  Vorderhal^e»  bildenden  Knorpel  cooiplicirte.  Nur  einmal  ist  Oe- 
nwung  eingetreten  und  s«ar  nach  ▼orgenomnener  Tracheotomie.      l.  Boaeatbal. 


DoEUiKO,  Ueber  die  Anwendung  des  Chloralhydrates  bei  der  See- 

kraukheit.    Wiener  med.  WocbenBchr.  1B70.  62.  58. 

Die  SpceiEca  ^«  (reu  diu  Seekrai«kh(-it  .>-iiHl  mit  Krriit  in  Verruf.  Vf.  batte 
all  S(liiff««r/t  (Ji  ltrei  iJ  fit  .'•ii  Ii  st  Ibi  r  von  «Itr  l'iiu  ii  k-».ii-k^;it  all' r  .Mitti  l  zu  ülHjr- 
xeugeu.  Die  grosse  Uurulie  aber  und  die  Sclilatln^igkeit,  von  der  die  meisten  See» 
kranken  geplagt  werden,  brachte  ihn  auf  den  Gedanken  das  Chloraljrdnft  in  Anwen- 
dnnir  an  bringen.  Er  tbeilt  aiiKlttbrlirb  8  ezqubite  Kill«  von  Seekrankheit  mit, 
in  denen  nach  der  Verabiridiung  von  durrlisrbuitllich  4  gramm  in  2  Dosen  nicht 
nur  Kiibo  und  llii  ^erer  Scl,|af  «j,  r  KiUranktett  eintrat,  SOUderu  Letztere  auch  voll- 
•tändig  von  der  Krauklieit  befreit  wurden.  L.  KoMuthaL 

BESCHOBNBRy  Kopfkubler.  Jabreeber.  d.  Oes.  f.  Katar-  n  BeUk.  in  Dresden. 

Ib09-70.  p.  14. 

B.  wendet  statt  der  gobrilurblichon  Eisblase  Kum  Kühlen  des  Kopfes  eine  Vorrich- 
tung an,  wie  sie  ähnlich  schon  in  Paris  auspe-ti-llt  war.  Sie  bc-tfht  aus  einer 
dünnen  (Juuiroikappe  auf  welcher  iu  coucentriseheu  VViudungen  eine  üummirubre  be* 
festigt  iet.  Durch  dieselbe  rinut  ana  einem  hochgeatellten  Blecbkasten  fortwRbrend 
Eiawaaser  in  ein  Oeftas  nahen  dem  Bette.  Man  erreicht  gleiehinftsaig«  Abkdhienf 
bei  geringem  Oewicht.  Aebnllcbe  Kfibler  wurden  auch  für  andere  Körpertheile 
hergestellt.  U.  Qniack«. 

T.  LaUDEB  BsüNTON,  2s'itrite  of  Amyl  in  Angina  Pectoris.  Clinical 
8oei«li]r*s  Reportf«  Vol.  III  B.-A.  18  S.  1  Tf. 

B.  bericlitet  über  den  Fall  eines  66  jährigen  Mannes,  der  nachdem  er  sieben- 
mal acuten  (ielenkrhenmatismus  überstanden,  Herzklopfen  bekam,  das  «ich  zu  immer 
beftigeitu  Aufalk-n  mit  ausstrahlenden  Schmerzen  stciperte.  AuscultHtoristh  wurde 
bei  ihm  Aorteuiiisutdcione  und  Stenose  cou.statitt;  auch  die  Pubcurvu  war  dctu  eut- 
spreebeiid.  Wibrend  des  Attlathi  der  gawfibttUch  nach  Mitternacht  aufsotreten  pflegte, 
Ablte  Patieut  heftiges  Hertklopfen,  Carotideuklopfeu  und  einen  krampfhaften  Schmers 
in  der  Her^gegeud,  mci^t  am  stärksten  an  der  linken  Brustwarze  und  nnch  rechtem 
Ohr  und  A\m  hiu  au>.strnh!cnil ;  dabei  nnr  perinpe  Dvsptioe,  perinpe  Piibheachieuni- 
gung;  dabei  war  die  Aiterio  gespannter,  diu  Pulscurve  erheblich  abgedacht.  Nach 
rergeblicben  Versuchen  mit  Aconit,  Lobelia,  Alkohol  etc.  erwies  sich  Amylnitrit  als 
sieheres  Erleiebterungaroittel.  Wurde  dasselbe  zu  8—10  Tropfen  eingeathniei  (oder 
mit  geringerem  Erfolg,  innerlich  gen'  nuiicn)  so  !  i>rt  der  Schmers  in  wenig  Secunden 
auf  und  zwar  meist  dauernd;  ebensnsclmoll  kehrte  die  Pulscurve  zu  ihrer  frtihercu 
Form  z-urutk.  —  ü.  erklärt  den  htfiigen  J^climerz  durch  den  gt;^tcig^•rtcu  illuldruik, 
dem  die  Wände  des  Herzens  und  der  grossen  Arterien  in  Folge  plötzlicher  Coutrae* 
tion  der  klmneren  Arterien  aosgesetet  gewesen  seien.  Qnlaeksw 

Fleischmakn,  Die  Stellunn;  der  Varicella  zur  Variola.    Wien.  med. 

Wochenschr.  1870.  No.  ol. 
£ia  nicht  geimpfter  Kuabe  von  IVt  Jahr  kommt  mit  Varicella  behaftet  ins  Hospital 
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und  wird  auf  die  Alitheilaiig  für  Variola  gelegt;  die  Varicella  heilt  nach  7  Tagen. 
Nach  weiteren  8  Tagen  entsteht  Variola  und  verläuft  in  12  Tagen. 

In  frtboreD  Jahren  bat  Vf.  Uwlirhe  Pille,  die  er  eiaseln  aoAhr^  wiedei)iolt 
beobacbtefti  Er  erinnert  daran,  isins  ea  bis  ji-tzt  nicht  gelungen  ist,  durdi  difeCte 
Abimpfung  von  VuricJlia  Lymphe  auf  Ungeirnpfte  Vaiicella  oficr  Variola  zu  enseagen, 
VkTTKR,  L.  Mkykr  und  Vf.  haben  solche  Impfungen  sehr  vielfach  aber  steta  mit 
uegalivem  Ergebuisa  vorgenommen.  Wolle  man  die  Differeutiahliagaos«  swiacbeo 
einen  Iviobteo  Fall  Ten  Variola  und  einem  eebweren  von  Varieella  «irlier  etellea 
(was  uötbig  lei,  nm  Aber  die  ImmanitMt  nrtheilen  lu  künnen)  eo  mflite  man  sich  au  dae 
▼OD  L.  Meykr,  Thomas,  VVindivKlich  angeführte  Hulfsmoment  halten,  das*  hfl  Vari- 
cella die  Kiuption  der  Hiäschen  stetn  auf  der  Ü4he  des  lr'i«bera  erfolge,  bei  Variola 
hiugegeu  nach  Eintritt  einer  Remiasioa. 

\t  reennirt  eefallMslieh: 

Varieella  steht  an  Variola  nad  YaealM  in  keiner  ntharan  Betiehongi  dl«  eine 

laununitXt  beim  Ueberatebea  der  einen  Kraukeit  gegen  die  andere  gewährte. 

Varicella-  und  Variola- Kranke  mü.'«sen  gfsondert  gehKlten  werden. 

Die  Varicella-Epidemien  verlaufen  oft  gleichzeitig  mit  Variola,  oft  aber  auch 
▼oUlf  eelbetindlf  ohne  eolaba  Begleitungiepidenle.  Ptaeos. 


KÖBNKB,  Die  Chiorziukstäbcbeo.   Sitaongsber.  d.  schles.  Uea.  £.  vaUrl.  Cult. 
1870.  Juli. 

Die  InteneiliU  der  A«tairirkttng  des  Cbloninke  steht  in  der  Mitte  awisehen 

der  dea  Ar^eut.  nitr.  und  der  den  Kali  raust.  Ea  ist  wegen  dt-r  stark  hygrosko- 
pischen  Ho-i-baffenheit  de.-«  Chlorzinks  sehr  schwierig,  diesem  eine,  für  die  Wirkung 
in  diu  Tiefe  geeignete,  baltbare  btiftfurm  zu  gel)en.  K.  con.Htruirt  nun  aolche  balt- 
bare ßtäbcheo  von  4—5  Cm.  Lioge  und  8—4  mm.  Dick«  durch  Miacbung  Ton 
1  Tbeil  Chloraink  nnd  Vi^Vs  KaU  nitrieum  oder  1  TbaU  CUoraink  und  je  Ve-Vie 
Kali  nitrie.  und  Kali  oblotak  nnd  BiahflUen  dae  Btaoniol  nnmittelbar  naab  dem 
Sebmelzen. 

Bei  Lupus,  Kpithelium,  Warzen,  syphilit.  Knoten,  scropiiulosou  und  syphilit. 
Lj'mpbdrüseQgeacbwüiateo  eignet  sich  dieses  Präparat  benoudera  dann,  wenn  ai« 
bis  diebt  aus  Perieboudrian  oder  Periost  reiehen,  dm  man  die  Tiefanwirkang  beim 
CblorziuRgriffel  besser  absebitian  kann  als  beim  Kalietil^  aoch  die  Narben  naab 
jenem  flacher  w«rden.  Plaees. 


Deutschbein,  Ein  Fall  von  Gehiruabsccss  nach  einer  Kopfverletzung, 

ab«  r  nicht  in  Folge  derseibeD.    y.  Hosm's  Vr^seehr.  für  ger.  Ided.  XII.  p. 

237-246. 

Bald  nach  einer  bei  Oelegenhuit  einer  Schlügerei  erhaltenen,  wie  sieb  später 
haraneetalltei  nur  leiohtea  Verl«tsuug  der  Kopfhaut,  stellten  sieh  bei  dnam  jungen 
Meoeeban  KrttnpÜi  nnd  andere  Erseheiunngen  einer  Gahirnkrankbidt  ein,  welebe  erst 

wieder  uachliesaen,  bald  aber  io  verstärktem  Grade  zurückkebreud  im  Laufe  mehrerer 
Wochen  zum  Tode  fühlten.  K»  wurde  die  gerichtliche  Untersuchung  eingeleitet 
Die  Obduktion  aber  ergab  uiuen  Abseeris  im  rechten  Kleinhiruluppuu,  in  Verbindung 
mit  einer,  wie  sich  nunmehr  herausstellte  schon  lauge  vorhaudeueu  chrouiacbeu 
Otitis  interna  der  rechten  Seite  nnd  Carias  dee  Feleenbeins,  so  dase  ein  nnMehlicher 
Zusammenhang  dee  Todes  nüt  jener  Yerletsuug  ron  dar  Hand  gewiesen  werden 
konnte.  W.  Sender. 


SlDMailttiicea  fUr  daa  OeatraJbllaU  wolle  man  an  Herrn  Dr.  L.  Roaeotiial,  Berlin,  Fri«driclu- 
Str.  ifile.  oder  (aaier  BateeUvaa)  aa  die  VeriacshaadlaBf,  Barila,  aaler  dea  Uadse  48,  adrearirs^ 

Terla«  roa  Aagoat  Ulrsehwald  in  Jtorlin.  —  Druck  tob  B.  S.  Uarmann  In  Barlia. 
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Uator  liitwirlniiig  Ton 
L  Icraau,  Th.  laka  ni  €.  Wcstf  hal 
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1870.  »eceinber.  No.  55. 


Pie  Herren  Abonnenten  werden  ergebenst  ersodity  das  Abon- 
wmm^  fttr  du  Jahr  1871  bei  den  Bnchhandlungen  oder  Posl- 
Imteni  hmUtigßt  in  enieneniy  damit  in  der  Zusendung  keine 
Unterbreelinng  eintritt 

iDhAltt    Ni.GK[.,  StrycLüiu  ala  Heilmittel  bei  Amanronen  (Orig.-Mittl>  )  ^ 

WiNiwAKTKK,  Gehörsebnecke  der  Säagetbiere  (ScIiIuas).  —  Schmikdk» 
BRso,  Nirotio  nnd  Atropin.  —  Charlis,  OaiiopbagQsraptiir.  —  WilboHi  Krank- 
bpiteii  der  Haarfollikel.    —    OlSHAOSBH  Q.  MsKO«,  Pempbiga«.    ~  CamBSB«, 

Wirkung  de«  Queckwilbers.  — 

Waldbrbvro ,  OeaophagoAkopie.  —  RoorMAVH,  Apparat  snr  Wirmeeotii«' 

bung  an  der  Wirbeisünle.  —  Winn,  Alopecia.  —  PaTRIB,  ElepllMltiati«  4«t  ScrO- 
tum.  —  Wallaob,  Anwendang  der  Zange.  — 
Erklärung. 


StryeMii  ab  Heilmittol  bei  Amauroeen. 

Von 

Prof.  JVAgel 

iu  Tübingen. 

Nnx  ▼omioa  uod  StrychDin  sind  verschiedentlich  mit  Nutsen 
gegen  Amaurose  angewendet  worden.  Namentlicb  en<;Usehe  Acrzte 
(Shortt,  MiDDELMOKE,  Henderson  etc.)  waren  es,  welche  seit  1830 
durch  die  endermatische  Application  gute  Erfolge  bei  der  aogen.  tor- 
piden und  paralytischen  Amaurose  erzielten.  Eine  merkwürdige, 
durch  Einimpfung  des  Strycbnins  bewirkte  Heilung  wurde  1843  von 
Veblegh  bekannt  gemacht.  Auch  aus  Deutschland  liegen  aus  don 
30.  und  40.  Jahren  Berichte  über  Amaurose-Heilunf^rm  durch  Sliychnin 
vor,  doch  sprechen  sich  P''ach- Autoritäten  meist  Un^^unsteu  des 
neuen  Mittels  aus,  das  durch  aablreicbe  Misserfolge  bald  um  allen 
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Credit  gekommen  and  in  Vergesnnheit  gerathen  so  sein  scheint 
Seit  der  £in{&brung  der  hypodermatiscben  Injeclionen  sind  wieder 
einige  ermotbigende  Resultate  su  Tage  gekommen,  Je  ein  Fall  von 
Fk^mineaü  und  Saemann,  zwei-  von  Talko.  Qleicbwobl  geniesst 
das  StryL'linin  als  Heilmittel  hol  Amaurosen  heute  eines  sehr  zweifeU 
haften  Kufes;  die  ganz  vereinzelten  Heilungen  scheinen  mehr  als 
seltene  unerklärte  Curiosa  angesehen  zu  werden. 

Ich  habe  im  Laufe  der  leuten  Jahre  eine  viel  günstigere  Mei- 
nung gewonnen;  eine  motliodische  freilich  noch  nicht  erschöpfende 
Prüfung  hat  mir  zahhciche  Beweise  geliefert,  dass  das  Strychnin 
ein  [wichst  werth  volles,  ja  ein  unersetzliches  Mittel  bei 
der  Bohandlnng  der  Amaurosen  ist,  dass  es,  am  rechten  Orte 
und  in  rechter  Weiso  angewendet,  sehr  erfreulithe,  zuweilen  über- 
raschende Resultate  liefert.  Die  Einwirkung  auf  die  yehslörung  ist 
so  ei;,M'iithiimlit'hcr  Art,  dass  nian  sich  von  dem  genaueren  Studium 
derselben  selbst  für  di(3  all<,M'nieinc  Theorie  der  iStrychuinwirkung 
Vorilieile  vers|)rcclieii  darf.  .Schou  do.shalb  durfte  sich  ein  tUtibr  ais 
bloss  oculistisclics  Interesse  daiau  knüpfen. 

"Eine  vorläufige  Mittiieilung,  wi-khe  ich  über  den  Gegenstand 
in  der  diesjährigen  all;^emeinen  Sitzung  des  würltciiibcrgisclieti  ärzt- 
lichen Vereins  i^im  Juni)  gemacht  habe,  möchte  ich  mir  erlauben  zu 
allgemeiner  Keiintniss  zu  bringen. 

Einige,  aus  grösserer  Zahl  ausgewiiiilte  Beispiele  erfolgreicher 
Strychninanwendung  führe  ich  kurz  an.  Ein  achtjähriger  Knabe,  an 
Masern  erkrankt,  erwachte  aus  längerem  tiefen  Sopor  auf  beiden 
Augen  erblindet.  Nur  eine  Spur  von  Lichtschein  und  Pupillarreaction, 
ophthalmoscopisch  alles  normal,  kein  Zeichen  von  Neuritis  optici. 
Die  Blindheit  währte  mehrere  Wochen,  sehr  langsam  kehrt  einige 
Sehkraft  wieder.  Schnelle  völlige  Heilung  durch  Strychnin, 
Die  Wirkung  jeder  Iijection,  bestehend  in  namhaflter  Steigerung  der 
Sehschärfe  (um  mehrere  Nummern  der  Schriftproben)  aeigte  sich 
schon  nach  einer  halben  Stunde.  Nur  vier  Injectionen  waren 
aur  Vollendung  der  Heilung  erforderlich,  in  Summa  war  Qran 
(0,007  grm.)  Strjchnin.  nitr.  verbraucht  worden. 

In  einem  andern  (einem  15jährigen,  von  Geburt  an  partiell 
farbenblinden  Knaben  betreffenden)  Fall  einseitiger  unvollständiger 
Amaurose  mit  starker  concentrischer  Verengerung  des  Sehfeldes  bei 
normaler  Beschaffenheit  der  Sehnerven papille  bewirkten  swei  subcu- 
tane Strycbnininjectionen  völlige  dauernde  Heilung  innerhalb  weniger 
Tage.  Schon  die  erste  Einspritzung  erhob  die  Sehkraft  mit  einem 
Male  fast  auf  die  normale  Höhe,  das  eingeengte  Sehfeld  erweiterte 
sich  durch  allmähliche  Wiedergewinnung  schmaler  concentrischer 
Zonen.  Kaum  Gran  des  Präparats  waren  im  Gänsen  einverleibt 
worden.   Auch  hier  trat  die  Wirkung  schon  wenige  Minuten 
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iiAcfa  der  Injection  benror  und  erreichte  in  weniger  als  einer 
Stunde  ihr  Maximum. 

In  Fällen  geringerer  Amblyopieen  mit  dem  Character  der  Netz- 
haatparese,  übrigem  aus  ▼erschiedenen  Ursachen,  führte  Strychnin 
deutlic  lio  Hebungen  der  centralen  Sehschärfe  und  zuweilen  auch  des 
excentrischen  Sehens  herbei,  welcher  Effect  sich  bei  richtig  gegriffener 
Dosis  gewöhDÜch  schon  V«  bis  Vt  Stande  nach  der  Injection  bemerk- 
Uch  machte. 

Auch  nach  begonnener  und  selbst  ziemlich  weit  fort- 
geschrittener sogen,  atrophischer  De  e  n  era  ti  o  n  der 
Sehnervenpapille,  opthalmoscopisch  konntlicli  duich 
das  Erbleichen  und  seichte  K  x  c  a  v  a  t  i  o  n ,  c  r  \v  i  (;  s  sich  das 
Stry  chnin  of  t  er  s  noch  hülfreich,  wovon  in  der  Liteiatur  bis- 
her noch  kein  Beispiel  verzeichnet  ist.  Es  lie^t  in  der  Natur  der 
Sache,  dass  man  iu  manchen  der  bisher  als  unheilbar  uimI  unrettbar 
geltenden  Fällen  mit  unscheinbaren  Erfolgen  vorlicb  neiinien,  ja 
manchmal  froh  sein  muss,  völlige  Erblindung  abwenden  zu  können. 
Je  frühzeitiger  die  Behandlung  eintritt,  um  so  besser  der 
Erfolg. 

In  Tersweifelten  FSllen  von  schwarsem  Staar  wurde  nicht  bless 
der  Fortschritt  gehemmt,  sondern  anch  namhafte  Besserungen  erzielt^ 
SU  weilen  nur  yorObergeheode,  andere  Male  dauernde.  Bei  einer 
Amaurose  mit  allen  Charaeteren  der  Bösartigkeit  und  schnellen  Pro- 
gressivitit  geschah  dem  Terderblichen  Processe  fast  pldtslioh  Einhalt^ 
ein  Rest  yon  Sehkraft  wurde  erhalten  und  blieb  Jahre  lang,  stationär. 
Heute,  mehr  als  5  Jahre  nach  der  Strjehninkur»  geht  der 
Patient  allein  spasieren  und  entaiffert  Druckschrift  trots  glänzend 
weisser  Papille. 

In  einaelnen  Fällen  intensiv  weisser  Verfärbung  der 
Papille  habe  ich  eine  eBtsohiedene  Besserung  im  Aus- 
sehen der  letateren,  tbeilweise  Wiederkehr  der  ge- 
schwundenen capillaren  Röthung  constatiren  können. 

Von  physiologischem  Interesse  ist  es,  dass  auch  bei  der  durch 
vieljährigen  Nichtgebrauch  verursachtem  luu  b^radigen  Amblyopie 
selbst  mij  stärkerem  Verftill  der  äusseren  Netahauthälfte  das  Strych- 
nin  sich  sehr  wirksam  erwies.  Ein  Auge,  das  nur  auf  weni<:c  Fuss 
Finger  zähltCi  war  vieraehn  Tage  später  im  Stande  feine  Druckschrift 
(Jäqer  3)  zu  entziffern. 

Bei  traumatischen  Amaurosen  waren  die  Erfolge  mehrmals  ccla- 
tant.  In  diesem  Augenblick  habe  ich  in  meiner  Klinik  einen  iu 
mehrfacher  IJinsicht  merkwürdigen  Fall  der  Art,  wo  einige  hypoder- 
matische  Injectioneu  von  Strychniu  in  wenigen  Tagen  eiu  brauchbares 
Sehvermögen  geschaffen  haben,  obgleich  der  Sehnerv  schon  ausge- 
sprochene Anämie  und  Entfärbung  zeigte. 

Der  gegenwärtige  Krieg  bringt  leider  nur  zu  viele  traumatische 
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Amaurosen.  Streifschüsse,  Contusioncn  aller  Art  verursachen  theiis 
reine,  tlieils  mit  anderweiten  Lasloiien  complieirle  Netzhautlähmungen, 
die  der  Therapie  noci)  zu^^an^^lich  sind.  Möge  man  in  goeigneten 
Fällen  der  schwerlich  durch  ein  anderes  Mittel  zu  ersetzenden  Hülfe 
eingedenk  sein,  welclie  das  Strychnin  hier  zu  leisten  vermag. 

Auf  flriind  niein<'r  bisherigen  Erfahrungen  ^la  ibe  ich  zu  vor- 
siclitigi'r  Bciiui/un;j^  und  exacter  Fiüfung  der  Heilwirkung  des  Strych- 
nin  gegen  Aniaiirdseu  auffordern  zu  dürfen.  Ik'stininite  Prognosen 
und  indicatiution  können  heute  erst  zum  Theil  aufgestellt  werden. 

Din  vollkonimenstcn  Hesultate  darf  man  sich  bei  sogen,  reiner 
Anacsthesia  retinae  versprechen.  Die  meisten  essentiellen  Amaurosen 
ohne  zu  grosse  materielle  Veränderung  des  Sehnerven  eignen  »ich 
zur  Anwendung,  die  syniptomatischeo  Cerebral-  und  Spinalamau- 
rosen  wobl  nur  in  eniffen  Grensen,  tehr  got  dagegen  toxische  and 
traumatische  Amblyopieen  nnd  Amaurosen.  Bei  ausgesprochener 
bindegewebiger  Entartung  des  Sehnerven  wird  man  nicht  Versoebe 
machen  wollen,  die  nur  das  Mittel  compromittiren  könnten.  Auch 
bei  Neuritis  optici  intraocularis  und  ihren  Folgen  ist  nichts  au  erwar- 
ten, Hirnreisung  und  wohl  auch  Tabes  wird  als  Contraindication  su 
betrachten  sein. 

Ich  brauche  wobl  kaum  binsaiuftlgon,  dass  ich,  indem  ich  dem 
Strychnin  das  Wort  rede,  in  keiner  Weise  die  sonstige  rationelle, 
insbesondere  gegen  die  Ursache  gerichtete  Behandlung  TernachUssigt 
wissen  will. 

Chloralhydrat  hat  mir  zur  Bekämpfung  der  den  Amauro- 
tischen 80  nachtheiligen  Schlaflosigkeit  und  sur  Beseitigung  der 
leichten  Nebenwirkimg  den  Stiychnin  gute  Dienste  geleistet,  ohne  der 

Heilwirkung  auf  die  Sehstörung  Eintrag  au  thun. 

Schliesslich  erlaube  ich  mir,  gestützt  auf  eine  eigene  Beobach- 
tung und  auf  eine  liierarische  Angabe  den  Ohrenärzten  die  Berück- 
sichtigung des  Strycbnin  bei  nervöser  Taubheit  und  Schwerhörigkeit 
SU  empfehlen. 

Ausführlichere  Mittheihmgen  und  Beiige  BU  dem  Vorstehenden 
hoffe  ich  bald  folgen  lassen  au  können. 
30.  Kovember  1870. 


A.  V.  WiKiWAiiTER,  üntcrsuchnngen  über  die  Gehorscbnecke 

der  Säugetliiere. 

(Schluss  EU  S.  855.) 

Die  DEiTERS'schen  Zellen,  welche  gleichfalls  in  drei  Reihen  an- 
geordnet die  Zwischenräumo  zwischen  den  CoBTl'schen  Zellen  aua- 
füllen, werden  vom  Vf.  abweichend  von  seinen  Vorgängern  DEITERS 
un«l  LöwKNHEHG  nicht  als  spindelförmige,  sondern  (wie  die  CoRTl'schen) 
cjrlinderförmige  Zellen  beschrieben.    Von  diesen  unterscheiden  sie 
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sich  «ofort  durch  ihr  blasses  gleichsam  gequollenes  Aussehen»  ihre 
schwache  Carrointinction  und  den  deuth'cheren  stets  im  oberen  Drittel 
der  Zelle  gelegenen  Kern.  'Sie  besitsen  gleichfolls  einen  blassen  and 
feinzngespisten  Fortsats,  welcher  aber  umgekehrt  wie  bei  den  CoRn- 
schen  Zollen  nieht  nach  unten  sondern  nach  oben  verläuft.  Das 
Basalende  der  24ellen,  mit  welchen  sie  der  Membrana  basilaris  auf- 
sitsen,  ist  stampf,  fortsatslos,  wie  Vf.  mit  grosser  Bestimmtheit  gegen- 
fiber  Dbitbbs'  gegentheitigen  Beobachtungen  behauptet. 

Oberhalb  und  in  gleichem  Niveau  mit  der  Oberflaühe  der  soeben 
beschriebenen  beiden  Doppolreihen  der  CoRTi'schen  und  DfilTEUS'schen 
Zeilen  liej^t  die  von  der  Höhe  der  CORTl'schen  Bogen  anstechende 
und  mit  den  Deckplatten  der  iSaiten  in  Verbindung  stehende  Lamina 
reticularis.  Sie  besteht  aus  drei  Heiben  knorpelharter,  stäbcheuföf 
miger  OebiKle,  sogenannter  Phalangen,  welche  entprechend  den 
CoRTi'schen  Zellen  regelmässig  angeordn«  te  ringl'önnige  Löeher 
zwischen  sich  fr^'ilassen.  In  Bezu^'  ant"  das  Verhaitniss  der  CouTI- 
schen  Zellen  zu  der  Membran  und  ihren  rin^'l<»rrni^en  Durchbohrungen 
schliesst  sieh  Vf.  gnnz  an  die  Ansieht  KüLLIKEU's  an,  dass  die 
CoKTl'selien  Zellen  die  liin^e  ausfüllen,  so  dass  nur  ihre  Haare  über 
das  Niveau  der  I^annna  reticularis  hervorstehen.  Ueber  das  Verhält- 
niss,  in  welchen)  die  iJKlTKHs'schen  Zellen  zu  d^^r  Lanima  reticularis 
stehen ,  kunute  Vf.  ebensowenig  wie  seine  Vorgänger  Zuverlässiges 
ermitteln. 

Während  alle  übrij^en  Forscher  die  Lamina  reticularis  mit  dtu- 
äussersten  Reihe  der  CoRTfschen  Zellen  abschneiden  lassen ,  ist  es 
Vf.  gelungen,  das  Vorhandensein  einer  Fortsetzung  derselben  über 
diese  Oränze  hinaus  nachzuweisen,  die  allerdings  als  ein  von  der 
Lamina  reticularis  autorum  bistiologisch  durchaus  differentcs  Gebilde 
strenge  von  derselben  geschieden  werden  muss.  Unmittelbar  an  die 
dritte  äusserste  Reihe  der  Phalangen  schliesst  sich  zunächst  eine 
Reihe  plattenähnlicher  undeutlich  streifiger,  matter  Gebilde  und  wie- 
derum nach  aussen  von  diesen  eine  breitere  leicht  granulirte  bisweilen 
andeutlich  streifige  Lamelle.  In  dieselbe  hinein  verlaufen  die  Fort- 
sätae  der  grossen  CLAUDius'schen  Zellen,  welche  den  äussersten  Wulst 
des  CoBTrscben  Organs  bilden.  Mitunter  gewinnt  es  den  Anschein, 
als  ob  noch  die  ganaen  CLAODios'schen  Zellen  selbst  von  der  Lamelle 
amscJilossen  wftrden,  so  dass,  wie  Vf.  andeutet,  die  Substans  der 
Lamelle  vielleicht  als  Zwischensubstana  für  die  Zellen  bistiologisch 
SU  deuten  wäre.  £s  bildet  also  nach  dieser  Darstellung  die  Lamina 
reticularis  eine  aus  swei  bistiologisch  differenten  Abtheilungen  au- 
sammengesetate  ununterbrochene  Decke,  die  sich  über  den  ganzen 
nach  aussen  vom  CORTi'schen  Bogen  gelegenen  Theil  des  COBTi'schen 
Organs  herüberspannt  und  denselben  völlig  bedeckt. 

In  gans  ähnlicher  erschöpfender  Weise  wie  die  CoKTrschen  und 
DBiTBBä'sohen  Zellen  und  die  Membrana  reticalata  bat  Vf.  auch  die 
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übritrer»  nach  aussen  von  den  drei  Doppelreihen  pjolegenen  Zellenfor- 
mcn  idereii  er  ausser  den  CLAUDIUS'schen  noch  zwei  verschiedene 
rundliolie  und  polyedriselie  unterscheidet)  und  ihre  in  den  vcrscliie- 
denen  8chnecl<en wlniltiugeii  niaDuigiach  wechselnde  Vertheilung  und 
Aiiordnunt^  beschricljcri.  < 

Indem  wir  auch  hier  aui'  die  Darstellung  des  Ori^jinals  verwei- 
sen, folgen  wir  jetzt  dem  Vf.  in  seiner  Beschreibung  der  nach  innen 
vom  CoRTl'schen  Bo^'cn  und  im  fSulcus  spiralis  liegenden  Uebilde. 
Zunäciist  derfKJrundstücken  der  Stege  folgt  nach  innen  eine  einlache 
Reihe  haartragender  Zellen  (innere  CoRTrsche  Zellen)  und  zwar  in 
derartiger  Weise,  dast  auf  je  swei  Stege  je  eine  Zelle  kommt  Die> 
selben  stimmen  ihrer  Oestalt  nach  mit  den  ttosseren  CoBTi'sehen 
Zellen  siemlich  ttberein.  Ihre  Haare  sind  jedoch  robuster  wie  die 
der  ftusseren  Zellen  und  gleichen  weit  mehr  den  Cilien  eines  Flimmer- 
epitbels,  als  man  dies  von  denen  der  Ausseren  Zellen  sagen  kann. 
Aach  liegen  sie  bei  den  inneren  Zellen  nicht  im  untersten  sondern  im 
obersten  Drittel  der  Zelle.  Kach  innen  ^on  den  OoRTrschen  Zellen 
folgt  eine  Masse  kleinselliger  Gebilde  und  noch  weiter  gana  nach 
innen  grosse  polyedrische  Zellen.  Auch  hier  sowie  bei  der  Erörte- 
rung des  Vfs.  über  die  Natur  der  Bodensellen  Hbnlb's  müssen  wir 
auf  eine  nühere  Wiedergabe  yeraichten. 

Im  Gegensatz  zu  Deiters,  der  dem  bindegewebigen  Stützfaser- 
System  eine  wesentliche  Bolle  beim  Aufbau  des  CoRTi'schen  Organs 
zuschreibt,  weiss  Vf.  nur  von  einer  sehr  beschränkten  Theilnahme 
bind^ewebiger  Oerüsteleroente;  ein  eigentliches  ätütafasersyatem 
kann  er  nur  an  der  inneren  Seite  des  UoftTl'schen  Bogens  augeben. 

Das  Verhalten  der  Nervenfasern  SU  den  verschiedenen  seiligen 
Gebilden  des  CORTi'schen  Organs  wird  vom  Vf.  mehr  in  Ueberein- 
stironniiig  mit  Kosknbehq  und  GoTTSTEiN  als  mit  Deiters  und 
LöWEKBEKü  lolgendermassen  geschildert:  Unmittelbar  vor  dem  Ein- 
tritt in  die  Löcher  der  llabenula  perforata  verlieren  die  Fasern  der 
dem  Nervus  Cochleae  entstaininenden  Anstehen  ilir  Mark  und  kom- 
men als  ein  Bündel  feiner  varicöser  Fädehfn  an  der  oberen  Fläche 
der  Membrana  basilaris  znin  Vorschein.  l>ic  ganze  Masse  desselben 
theilt  sich  in  zwei  Hälften,  von  denen  itie  bei  weitem  ^rö.ssere  sich 
in  der  kleinzelligen  Masse,  di(!  an  der  inneren  Seite  des  CouTlschcn 
ßogens  gelegen  ist,  autltist,  ohne  dass  der  Veil)leib  der  Fasern  mit 
Sicherheit  zu  eruiren  wiire.  Die  höchst  walnscheinliche  Verbindung 
der  Nerventasern  mit  den  iuneren  (JOKTl'sehen  Zellen  hat  Vf.  mit 
Sicherheit  nicht  nachweisen  können,  der  zweite  kleinere  Theil  der 
aus  einem  Loche  hervorgetretenen  Fasern,  tritt  zwischen  den  Stegen 
hindurch,  liegt  ganz  frei  gespannt  in  der  Mitte  des  CoRTi'schen  Bo- 
gens und  zieht  dann  zwischen  den  Saiten  hindurch,  um  in  die  Sub- 
stanz der  äusseren  CosTi'sohen  Zellen  fiberautreten,  ein  F*ctum,  wel- 
ches verhältnissmAssig  häu£g  uud  gut  su  sehen  ist.   Der  Nervenfaden 
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tritt  am  untersten  Zeliende,  wo  der  Fort^satz  abgeht,  an  sie  heran 
und  verliert  sieh  unterhalb  des  Kernes  in  die  Zc llsubstatiz.  Mit  den 
ÖEiTERs'schen  Zellen  und  den  noch  weiter  nach  aussen  liegenden 
Elementen  ^ehen  die  Nervenfasern  keinerlei  V'erbindun;^  ein. 

Das  viele  Ei^enthümlicbkeiten  bietende  Verhalten  der  Gefusse 
der  Schnecke  ist  im  Original  einzusehen.  Boll. 


O.  ScHMiKDEBEAG,  Untersuchungen  über  einige  Giftwirkun- 
gen am  Froschherzen« 

(Bwiobto  Uber  H»  VwbaadL  A,  R.  8.  OM«lbeb.  d.  Wifs.  na  Leipsig.  187a 

1— II.  8.  129-141). 

Im  Anschlüsse  an  seine  früheren  VergiftUDgareranche  an  Froschher- 
zen mit  dem  Muscarin  (Cbl.  1809.  725.)  und  dessen  anta^^onistisebem  Ver> 
halten  zum  Atropin,  verfol;^'t  jetzt  der  Vf.  in  ähnlicher  Richtung  das  anta* 
gonistisehe  Verhalten  des  Nicotin  und  Atropin.  Die  erregende  Wirkung 
des  Nicotin  auf  die  VagU8endi;;ungeD  kommt,  wie  das  acbon  iViiher 
die  üntersucbunjten  von  Tkaübk  u.  Rosentual  nachj^ewiesen  haben, 
nur  nach  Anwendun^^  sehr  kleiner  Mengen  dos  Gifies  ('/g — Milligr.) 
Bur  Wahrnehmiui;^  und  ist  von  einer  sehr  kurzen  Dauer  ( liöchstens 
1 — '  g  Min),  woiaut  von  neuem  Pulsationen  sich  einstellen.  Dieser 
Herzstillstand  bleibt  ans,  wenn  vor  der  Applieation  des  Nicotins  dem 
Thiere  Spuren  von  Atropin  beigebracht  Wf^rden  sind.  Das  Nicotin 
verhall  sich  daher  in  kleinen  üaben  und  im  ersten  Stadium  seiner 
Wirkung  wie  das  Muscarin.  Nach  grösseren  Mengen  von  Niculiu 
tritt  diese  Lähmung  so  rasch  ein,  dass  das  ilerz  durch  die  voran- 
gehende Errcgimg  nicht  zum  Stillstande  kommt,  sondern  sich  Ihk-Ii- 
stens  eine  Verlan;,'samung  der  Pulszahlen  bemerkbar  macht.  Das 
Herz  aber,  an  dem  durch  Nicotin  die  V'agusendigungen  gelahmt  sind, 
verhalt  sich  dem  Muscarin  gegenüber  wie  ein  normales,  \v.as  unmittel- 
bar zu  der  Schiussfolgerung  führt,  dass  dnrch  das  Nicotin  andere 
Theile  des  Vagus  gelähmt  werden,  als  durch  das  Atropin,  und  dass 
diese  dem  Stamme  des  Vagus  näher  liegen,  als  jene,  auf  welche  das 
Atropin  wirkt y  da  durch  das  Muscarin,  nicht  aher  durch  electrische 
Reisung  des  Nenrenstaromes  ein  diastolischer  Hersstillstand  erseugt 
werden  kann.  Die  eigentlichen  Hemmunfr^orrichtungenn  im  Herzen 
werden  also  durch  das  Nicotin  nicht  i^dahmt,  und  da  auch  die  Vagus- 
fasern selbst  intact  bleiben,  so  schliesst  Vf.  daraus  auf  das  Vorhan- 
densein von  specifischen  Theilen,  die  er  vorläufig  als  einen  specifiitchcn 
Zwischenapparat  betrachtet  Was  die  Natar  der  eigentlichen  Henv 
maogsapparate  anbetrifft,  so  glaubt  der  Vf.,  dass  die  meisten  Versuche 
fSar  die  Annahme  gangliöser  Elemente  sprechen. 

Bei  der  electrischen  Reisung  des  Vagusj  an  dem  die  Zwischen- 
apparate dnrch  Nicotin  gelahmt  sind,  erb&lt  man  kerne  Verminderung 
der  Zahl  der  Uersschläge,  sondern  es  wird  in  allen  Fällen  eine  Stei- 
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gerunf^  deiselbfu  wahrgenonjinen.  Üie  Tliat-<aclie  liisst  keine  andere 
Ueutim/,'  zu,  als  die  Annahme  besonderer  im  Stamn)  des  Vagus  vcr- 
JauiVndcr  Norvonfasern,  deren  Heizung  in  älmliciicr  Weisse  eine  Be- 
scldeunigui)<4  d<  r  Contractioneu  des  Früsclilicrzens  hervorbringt,  wie 
die  der  I3es(.lil('uni;4Uiigsncrven  eine  solche  des  Sau;;ethierherzens. 
Was  die  Hndigungsweise  dieser  Fasern  betrifft,  so  kann  man,  wenn 
man  die  lange  Dauer  der  Nachwirkung  berücksichtigt,  mit  Wahr- 
scbeinliclikeit  annehmen,  dass  sie  wie  die  hemmenden  mit  Ganglien- 
seilen  in  Verbindung  stehen ,  welche  aber  in  ihrem  Verhalten  von 
den  Hemniungsganglien  Yerschieden  sind. 

Da  das  Atropin  schon  in  sehr  kleinen  Mengen  (das  Minimum 
Miliigr.)  die  Hemmungnapparate  im  Hersen  voUstftndig  functions* 
nnfiibig  macht,  ohne  andere  nachweissbare  Störungen  der  Herathfttig- 
keit  hervoraubringen,  so  kam  Vf.  auf  den  Gedanken  diesen  Weg  sn 
benutzen  sur  Erklärung  des  Zustandekommens  des  durch  die  be- 
kannten STANNius'schen  Ligaturen,  oder  durch  den  sie  ersetsenden 
Schnitt  verursachten  Hersstillstandes,  der  von  Einigen  (übiobkhaiii, 
Bezold)  suro  Theil  von  der  durch  die  Operation  bedingten  Erregung 
der  Hemmnngsapparate  abhängig  erklärt  wird,  von  Anderen  aber 
(BiDDBBy  ECKBAHD,  HoLZ)  als  ein*j  Erscheinung,  welche  in  Folge  der 
Abtrennung  gewisser  Ilirztheile  durch  die  Ligatur  oder  den  Schnitt 
SU  Stande  kommt.  Die  Resultate  der  vom  Vf.  in  dieser  Richtung 
angestellten  Versuche  sprechen  entschieden  dafür,  dass  dieser  Hers> 
stillstand  nicht  durch  eine  Erregung  der  Hemmungsvorriobtungen 
bedingt  werde.  V.  BnbbotiB. 


J.  J.  pHARLiga,  A  Case  of  Rnptnre  of  the  Oesophagus ;  with 

Remarks  thereon. 

Dublin  quart.  Journ.  C.  811-825 
Der  von  C  beschrie  bene  Fall  von  Oes(t|j|)agU6ruptiir  ist  von 
demselben  wiihrend  des  Lebens  nicht  hcnbachtet  worden.  Es  han- 
delte sich  um  t-inen  45jährigen  kraftigen  Mann,  der  nach  Aussage 
•deti  beltand'lnden  Arztes,  ziemlich  'iniegeliniiHsig  gelebt  hatte  und 
einige  Tage  vor  seiner  Lrkrankung  wenig  gegessen,  desto  mehr  aber 
spirituose  Getrimke  zu  sieh  genommen.  Nach  eiueuj  leichten  Mittags- 
malde  fühlte  er  sich  unwohl,  erbracii  und  fiel  um.  Ein  warmes  iiad 
schien  ihm  Erleichterung  zi\  verschafTen.  Er  wurde  indess  von  star- 
kem Würgen  gequält  und  klagte  über  einen  Schmerz  in  der  Gegend 
jier  linken  Niere,  welcher  vorn  nach  dem  Magen  und  hinten  nach  dem 
Rücken  ausstrahlte;  ausserdeni  war  erschwertes  Athmen  und  starker 
Durst  vorhanden.  Der  Schmerz  steigerte  «ich  ebenso  wie  die  Dyspnoe 
und  er  starb  7Vs  Stunden  nach  dem  ersten  Erbrechen.  Nachträglich 
erfuhr  man,  dass  er  bereits  seit  seiner  Kindheit  an  Beschwerden  beim 
SckUngen  gelitten  habe. 


CoAKLM,  OMophftffiuniptur.  873 

Bei  (1er  Soction,  flio  29  Stimden  nach  dorn  Todo  ^'oinacht  wurde, 
fand  man  im  Mafien  eine  kaffegrundähnliche  Flüssigkeit,  die  Schleim- 
haut namentlich  in  der  Nähe  der  Cardia  sehr  aufgelockert,  erweicht 
und  leicht  zcrrtrissÜcli ;  dagegen  zeigten  sich  ani  Pylorusende  keine 
auffallende  Vcrändonmgen.  Die  transversalen  und  longitudinalon  Fal- 
ten waren  sehr  hervor.steh'-nd.  Die  Schleitnhaut  des  Oesopliagus  war 
in  ihrem  unteren  Drittel  leicht  er\vci(  lit  und  von  rotlier  Farben.  Links, 
iii  der  Nähe  der  hinteren  Wand,  bclan'l  sich  ein  longitudinaler  Riss 
durch  sämmtliche  Häute.  Nach  oben  hin  ist  der  Riss  von  glatten 
CoDtouren  umgrenzt,  nach  unten  ungefähr  id  der  Ausdehnung  eines 
drittel  Zolls  an  regelmässig.  Der  Riss  beginnt  genau  am  Orificiimi 
des  Magens  und  steigt  1 '  ^  Zoll  nach  oben,  doch  so,  dass  die  Seblelm» 
baut  etwas  weiter  eingerissen  ist  als  die  Muscularis  und  Serosa. 
Man  gelangt  durch  die  Oeffoang  in  das  hintere  Mediastinum.  Hier 
findet  man  gans  Ähnliche  flössige  Massen,  wie  im  Magen.  Die  der 
Ruptur  entsprechende  Stelle  der  Pleura  ist  ebenfalls  perforirt.  In 
der  linken  Pleurahöhle  befinden  sich  Uber  2  Quart  brauner  Flüssig- 
keit. Die  Schleimhaut  der  beiden  oberen  Theile  des  Oesophagus  ist 
glänsend  weiss  und  aeigt  nirgends  irgend  einen  Substanaverlust ,  die 
des  Pharynx  und  des  Mundes  ist  leicht  gerdthet.  Die  Flflssigkeit 
im  Magen  war  sauer  und  enthielt  viel  Blutkörperchen.  Qifite  konn- 
ten in  der  Magen-  und  in  der  Pleuraflflssigkeit  nicht  nachgewiesen 
werden. 

Bei  Beurtheilung  dieses  Falles  musste  an  drei  Möglichkeiten 
gedacht  werden.  Die  Erscheinungen  konnten  bezogen  werden  1.  auf 
eine  Vergiftung,  2.  auf  eine  idiopathische  acute  Gastritis  mit  nach- 
folgender cadaveröser  ürweichuog,  endlich  3.  auf  eine  Ruptur  des 
Oesophagus. 

Gegen  eine  Vergiftung  sprach,  abgesehen  davon ,  dass  man  auf 
chemischem  Wege  kein  Gift  nachweisen  konnte,  da^i  F^elden  von 
Diarrhoe  und  die  normale  Beschaffenheit  des  obern  Tiieils  des  Oeso- 
phagus und  des  Schlundes,  ferner  auch  die  regelmässige  Form  der 
Fissur.  Was  die  Annahme  einer  idiopathisclien  acut<'n  Gastritis  mit 
nachfolgender  Krvseiciiuiig  betrifft,  so  spricht  aucli  g-gen  üie.se,  ab- 
gesehen von  der  problematischen  Existenz  dieser  Krankheit  über- 
hau^it,  zunächst  die  Furui  des  Risses  im  Oosopiiagus ,  so  wie  die 
Beschaffenheil  der  denselben  umgebenden  Schleimhaut.  Bei  cada- 
verösen  Erweicliungeu  ist  die  Perlorationsötlnung  immer  von  unrcgel- 
massiger  Forn«  und  die  Schieindmut  in  der  üuigebung  erweicht, 
während  sie  in  unserem  Fall  glatt,  weiss  und  vei  bältiussmässig  fest 
war.  Es  bleibt  also  nur  die  Annahme  einer  Ruptur  des  Oesophagus 
übrig,  als  Folge  einer  chronischen  Entzündung  des  Magens  und  des 
unteren  Drittels  äer  Speiseröhre  und  man  kann  die  Erscheinungen 
folgeodermaassen  deuten.  Die  chronische  EntaOndung  de«  Magens, 
welche  auch  den  nuteren  Theil  de^  Speiseröhre  mit  um&sste,  war 
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wahrscheinlich  eine  Kolfje  des  üfieiMDiissiiren  Alooholpjenusses.  Die 
Ruptur  trat  während  des  Erbrechens  an  dir  am  wenif^sten  resisten- 
ten Stelle  ein.  Älö<ilirher  Weise  f^in;^:  aiicli  dem  Erbrechen  vorauf 
oder  trat  mit  ihm  gleichzeitig  ein  Krampf  des  Oesophagus  ein,  wo- 
durch der  Mageninhalt  in  den  der  Cordia  zunächst  liegenden  Tbeil 
gedrangt  wurde  und  die  Dyspnoe  mit  ▼erarsaefate.  Ob  die  Perfo- 
ration der  Pleura  bereits  wftbreud  des  Lebeos  oder  erst  nacb  dem 
Tode  eingetreten,  lässt  der  Vf.  unentschieden ,  neigt  sich  aber,  go- 
Bttttst  auf  Pavt's  Untersuchungen,  der  orsteren  Annahme  su.  Die 
anderen  Befunde  an  der  Schleimhaut  des  Magens  und  der  Speise- 
röhre hilt  er  aber  fttr  Leicbenerscheinungeu.  l.  Boienthal. 


E&ASMU8  Wilson,  Lectures  on  dei  matology.   Disease  of  the 

follicles  of  the  bair. 

Med.  Tin.  and  Gas.  1870.  No.  106S. 

Die  Krankheiten  der  Haare  und  ihrer  Matrix  werden  bedingt 
entweder  durch  einen  Mangel  an  Tonus  in  den  Follikeln  und  ihrer 
Adnexa  (Talgdrüsen),  welcher  Mangel  su  einer  Retention  ihrer  Pro- 
dulite  führt,  oder  der  Krank hcitsprozess  hat  einen  formativen  Cha> 
rakter  (Entstehung  von  falschen  Follikeln)  oder  einen  nutritiven,  in- 
dem er  das  Epithel  der  Follikel  ergreift,  oder  einen  entzündlichen, 
in  welchem  Fall  die  interfoUikuläreo  Bindegewebe  mehr  oder  minder 
▼on  dem  Entzündungsprozess  mit  ergriffen  sind. 

Danach  theilt  W.  die  Haarkrankheiten  folgendermaassen  ein: 

Conicdüues  —  Tumores  folliculares  —  Cornim  setosa  —  Cor- 
nua  sebacea  —  Tubercula  niiliaria  —  Tumores  cystici  —  Papulae 
corneae  —  Epithelioma  —  Favus  —  Folliculitis  —  Xeraaia  capitis 
—  Acne  —  (iiitta  rosea  —  Sykosis  —  Ktiion. 

Die  gewöhnhchsto  Form  der  Rcteutioiiskrankheit  ist  d«?r  Co- 
medo,  >o  oft  mit  Acne  komplizirt ;  er  enthält  Epithelinra  un(i  Talg, 
ist  bald  weich  und  weiss  und  leicht  ausdrückbar,  bald  (bei  längerer 
Relention)  hart,  gelblich,  schwer  zu  entfernen.  „Diese  Verschieden- 
heit der  Umgestaltung  des  Sekrets  beweist  die  Analogie  zwischen 
Talgdrüseninhalt  und  Hornsubstanz."  Im  weichen  l'ollikel  findet 
sich  sehr  häufig  der  Acarus  folliculorum,  wie  G.  SlMON  ihn  nannte, 
oder  das  Entozoon  folliculorum  und  Sleatozoon  folliculorum  (EraSM. 
Wilson)  oder  Demodex  folliculorum  (Owe»).  Der  Ursprung  dieser 
Thiere  ist  nooh  ein  Gebeimnissj  sie  kommen  auch  bei  Thieren  Yor; 
sie  verursachen  keine  Irritation. 

Die  Untersuchung  des  Inhalts  der  Comedonen  beweist,  dass  am 
Halse  der  Follil&el  schon  in  normalen  Verhftltnissen  der  Cutis  eine 
Verengerung  vorhanden  ist,  welche  dem  Austritt  des  Inhalts  einen 
Widerstand  entgegensetat;  dieser  Widerstand  fehlt  in  den  tieferen 
Theilen.   Wenn  daher  die  Follikel  die  physiologisohe  FAhigkeit,  ihren 
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lohah  aussntreibeD,  verliereoi  werden  sich  die  Hmsod  in  den  tieferen 
Theiien  anhäufen. 

Das  weitere  Vorschreiten  des  Comedo  su  einem  Tumor  follicu- 
laris wird  nnr  aam  kleineren  Thcil  bedingt  durch  die  Talgabsonde- 
rang,  zum  grösseren  durch  die  Anhäufung  der  £pitheIiaIab.>;onderung; 
wahrsebeinlich  hört  schon  bei  einer  missigen  Grösse  dio  Talgabson- 
derung  dnrcb  den  seitens  des  Tumor  ausgeübten  Uruok  gans  auf. 
Die  Aasgangsöffnung  ist  jedoch  nie  obliterirt 

In  denjenigen  Fällen,  in  welchen  schon  in  einer  frühen  Periode 
des  Tumors  die  Epithelialabsonderung  überwiegt,  kommt  es  zur  Bil- 
dung einer  hornigen  Masse,  die  oft  durch  die  Ausgangsöffnung  her- 
vorwuchert und  noch  mit  ihrer  Ausgangsstelie  in  Connex  bleibt 
(Cornu  cutaiKMim). 

In  einzelneu  KMÜcn  entsteht  allein  in  dem  Epithel  an  der  Aus- 
gangsöffming  der  Follikel  eine  Hypertroplie  und  bildet  dann  die 
kleinen  Gescliwülstc,  die  W.  als  Papulae  corneae  bezeichnet  hat;  sie 
koniiiien  zuweilen  in  tinzilnen  Regionen  des  Körpers  ^besonders  am 
Vorderarm)  zu  huuderten  vor.  Pineas. 


OL8HAU8EN  &  Meküs,  Ueber  acateo,  contagiösen,  afebrilen 
Pemphigus  bei  Neugeborenen  und  »Wöchnerinnen. 

Areh.  f.  Oynleologi«  I.  »92  —  402. 

Hbbba  hatte  früher  die  Existens  eines  acuten  Pemphigus  be- 
stritten, BIbikbpbcuio  seine  Entstehnng  ans  einem  Herpes  iris  be- 
hauptet, viele  Autoren  geben  auch  heut  nur  das  Vorhandensein  eines 
Pemphigus  syphilit.  und  eachect.  au,  die  «eisten  bestreiten  die  Con- 
tagiösitftt  Namentlich  mit  Rücksicht  auf  dies  lotste  Moment  ver- 
Offentltchen  Vf.  ihre  folgenden  Beobachtungen: 

Am  2.  März  1864  wurde  in  der  Entbindungsanstalt  (zu  Halle) 
ein  5  Tage  altes  Kind  vom  Pemphigus  befalleUi  das  Wohlbefinden 
des  kleinen  PatienK^n  schien  nicht  alterirt,  er  wurde  nach  weiteren 
6  Tagen  mit  seiner  Mutter  aus  der  Anstalt  entlassen. 

Am  3.  März  zeigte  sich  Fempiiigus  bei  2  anderen  Kindern, 
die  nicht  in  dem  Zimmer  des  ersten  gelegen  hatten;  auch  diese  bei- 
den wurden  mit  ihren  Blasen  nach  einigen  Tagen  entlassen.  Am 
5.  April  betiel  die  Krankheit  ein  viertes  Kind,  am  16  April  awei 
andere  Kinder. 

Bei  den  6  befallenen  Kindern  waren  Erscheinungen  und  Ver- 
lauf des  Peniphi^^Nis  gleich:  die  Kinder  waren  gesund,  kräftig,  die 
Mütter  ohne  Spur  von  Lues;  die  Blasen  nicht  znlilreich,  nicht  gross 
(3  Mm.  im  Durchmesser j  etwa  12  Blasen  am  ganzen  Körper,  meist 
am  Eumpfe). 

Vf.  nahmen  an,  dass  die  3  ersten  Kinder  durch  dieselbe  unbe- 
kannte  ürsacho  angesteckt  seien,  yieileicht  diu  gemeiusciiaitiiciie 
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Badewanne  uod  fiAdeschwamm ;  die  Krankheit  brach  regelmässig;  am 
ö.  oder  7.  Tage  post  partom  aus,  vielleicht  ist  dies  die  gewöhniicbe 
IncubatioDSzeit. 

Im  Jahre  I8f)9  herrschte  eine  Perophigus-Epidemie  io  der  Stadt 
Halle  und  ergriff  Hunderte  von  KiDdero;  fast  alle  wurden  in  ihrem 
Woldbetinden  wenig  gestört,  nur  in  einigen  Fällen  verlief  das  Leiden 
ernstlich.  Die  tnei,«len  Kinder  liatun  ü — 12  Blasen,  einige  l — 2 
Dutzend;  die  Blasen  schössen  schuili  auf,  waren  sclilaff  un«l  platzten 
schnell.  Das  dünnflüssige  JSekret  wurtic  meist  scliuell  trübe,  jedoch 
nicht  dicklich  und  bildet»;  keine  Boiken;  bei  den  grÖSKeren  Blasen« 
zeigte  sieh  in  der  Milte  eine  linsengrosse  Stelle  intensiv  roth  gefüi  bt 
und  etwas  intiltrirt.  Der  Beginn  der  Erupti«)n  meist  3 — 4 — 7  Tage 
post  pattun»;  die  Aflfektion  dauerte  2—3  Wochen. 

Die  Affektion  gewann  in  der  Praxis  der  verschie- 
denen H  e  b  e  a  ni  H)  0  n  eine  sehr  v  e  r  s  c  h  i  e  il  o  n  e  Ausdehnung: 
bei  5  Hebeammen  kam  die  Erkraukun^j  äusserst  oft  vor,  bei  8  an- 
deren ^ar  nicht. 

Aus  ihrem  im  Detail  angeführten  Beobachtungen  kommen  Vf. 
SU  folgenden  Schlüssen : 

Der  acute  Pemphigus  infantilis,  weldier  die  Neageborenen  be- 
sonders in  den  ersten  Lebenstagen  beflnUt,  ist  meist  fieberlos  und 
gutartig,  ist  ntt'bt  Fol^e  einer  Cachezie,  steht  den  Varicellen  am 
Käcbsten,  ist  immer  oder  seitweise  koutagiös  und  kann  dann  auch 
iltere  Kinder  befallen. 

Eine  Impfung  des  Blaseninhalts  an  einem  Kaninchen  und  einem 
Manne,  eine  subkutane  Injektion  an  einem  Manne  gaben  ein  nega- 
tives Resultat  *  Pineas. 


T.  B.  Cakden,  Mercaiy  as  an  Antiphlo^stic  and  Oholagogae. 

Tbe  medical  aiai  nurgiial  Reporter  XXIII.  Nö.  17. 

In  einem  längeren  Aut^^atze  tritt  C,  sich  stützend  auf  die  neuesten 

Beobachtungen  und  Versuche,  der  Quecksilberbebandlung  entgegen» 
wie  sii-  namentlich  in  ausgedehntestem  Maas'^e  in  Amerika  bei  Ent- 
zündungen seröser  Membranen,  der  Schleimhäute  und  bei  Störungen 
der  Leberfitnctionen  im  Gebrauch  war  und  noch  jetzt  zum  Theil  statt 
hat.  Nach  den  Versicherungen  alterer  AerzI  ;  und  Beobachter  giebt 
es  in  der  That  kaum  ein  Mittel,  so  geeignet  liie  Entzündung  zu 
hemmen  und  die  Resorption  des  Exsudates  zu  beschleunigen,  als 
Quecksilber  in  den  verselucdcnsten  Präparaten  und  die  United  States 
Dispei'.satory  sagt,  dass  die  ganze  Phai  inakopoe  kein  Mittel  aufzu- 
weisen hat,  welches  so  energisch  günstig  auf  die  Function  der  Leber 
wirke,  indcss  die  Beobachtungen  am  Krankenbett  in  der  Neuzeit 
haben  die  antiphlogistische  Wirkung  des  Quecksilbers  mehr  als 
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zweifelliaft  gemacht  nr.d  die  Versuclio  Bbmnbtt'«  die  cbolagogene 
Wirkung  als  nicht  voi  handelt  dai  <;c'thaD* 

Da  die  alte  Pathologie  verschiedeo  von  der  moderneD  annahm, 
dass  die  übergrossc  Fibrinmenge  bei  Entzündungen  ein  Element  des 

Blutes  sei  in  einem  liöheren  Stadium  der  Entwickelung,  welches 
darauf  ziele,  dem  lMit/.ündnn;^.sprocesse  neue  Kräfte  zuzuführen,  so 
konnte  sie  vom  Quecksilber  vernniLje  seiner  anti|jlasti-;ehen  Wirknn<if 
Erfolg  erwarten,  weil  ja  die  grossen  Fibriumeugen,  diu  causa  efüciens, 
serstört  würden. 

iJie  moderne  Patholo<^ie  lehrt  nun  aber,  dass  diese  Fibrinu)en 
gen  im  Blute  ein  Element  der  Absorb  tion  seien,  herrührend  von  den 
alfieijieii  (Jewebcn  und  dass  sie  zu  betrachten  waren  als  ein  Anzei- 
chen des  Verfalls.  Ein  Beweis  dafür  dass  das  Fibrin  im  Blute  eher 
abgenutztes  Material  als  ein  zur  Ernährung  reifes  Element  sei,  ist 
der  Umstand,  dass  durch  heftige  ermüdende  Muskelarbeit  die  Fibrin- 
BieDgen  sunehmen.  Wo  nuu  aber  der  Sits  der  Entzündung  sei, 
iDiner  ist  dieselbe  die  Gelegenheit  für  gewisse  Rrankbeitsproduote 
in  oder  om  die  AlBcirten  Gewebe.  Diese  Krank heitsproducte  sind 
nach  Paget  einmal  fibrinöser  Besdiaffenbett  und  haben  als  solche 
die  Eigenschaft  au  einer  weiteren  Entwickelung,  andererseits  kann 
das  Exsudat  corpuscular  sein  und  bat  dann  die  Neigung  in  die  eitrige 
Beschaffenheit  flbersogehen.  Das  Quecksilber  vermöge  seiner  anti- 
plastischen  Wirkung  fährt  nun  auch  das  fibrinöse  bildungsfähige  in 
das  eitrige  Exsudat  fiber  und  wirkt  daher  schädlich.  Die  anti- 
plastische  Wirkung  glaubt  C.  annehmen  au  müssen,  da  das  Blut  von 
Personen  bei  Quecksilberbeband lung  nach  Bestimmungen  von  Wbiqht 
Vs  seines  FibriOi  Vy*  seinen  Eiweiss,      seines  QiobuHus  verlor. 

So  ist  ungefähr  der  Ideengaog  O.'s  und  er  glaubt  sich  berech- 
tigt SU  der  Annahme,  dass  die  Behandlung  mit  Quecksilber  bei  £nt- 
BÜndungen  seröser  Membranen  nicht  nur  einen  negativen  Schaden 
sondern  geradezu  einen  positiven  Kachtheil  herbeifübref  so  dass  es 
auf  der  Höhe  der  EntaUndung  gegeben,  dieselbe  schwerer  und  länger 
dauernd  mache. 

Mit  diesen  Anschauungen  stimmen  auch  die  Angaben  neuerer 
Aerzte  überein^  welche  alle  dahin  lauten,  dasa  sie  bei  Pneumonie^ 
Pleuritis,  Pericarditis,  Rheumatismus  etc.  von  der  Behandlung  mit 
Quecksilberpräparaten  keinen  Erfolg  ja  sogar  augenscheinlich  ^ach» 
iheil  erlangt  hätten. 

Von  1189  Fällen  von  Pneumonie,  welche  im  Hospital  zu  Edin- 
bourgh,  Paris,  Wien  und  Mailand  zur  Behandlung  mit  Quecksilber 
kamen,  starben  270,  also  mehr  als  1  auf  4,5.  Dietl  in  Wien  be- 
handelte 320  Fälle  wie  folgt:  68  durch  Blntentziehung,  die  Sterb- 
lichkeit war  1  auf  5;  84  durch  Tartarus  emeticus,  die  Sterblichkeit 
war  1  auf  5,22.  Schliesslich  beschränkte  sich  die  Behandlung  von 
175  nur  auf  eine  geeignete  Diät  und  die  Sterblichkeit  stellte  sich 
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1  auf  13,5.  BENNETf  behandelte  129  Fälle  nach  einem  einfach  robo- 
rirenden  Plane  und  das  Hesultat  war  ein  äusserst  ^ünstip^es.  Die 
Sterblielikeit  war  1  auf  34,25.  VVatekS,  gleichfalls  kein  Freund  der 
Qiiccksilbrrbcliandlung,  erzielte  noch  f^ünstif^ere  Resultato,  indem  ihra 
von  44  FatientiMi  nur  einer  starb.  Aiulero  füliri'U  ähnliche  Resuliato 
an  und  (JULl.  in  London  s.a^^t  in  Clinieal  Observation  lSt;>*,  dass 
ebenso  wie  bei  Pueumotiie  es  sich  verhalte  bei  Pleuritis  und  Perir 
carditis. 

Was  nun  die  chola^o^^ene  Wirkiin«;  des  Quecksilbers  anbetrifft 
so  sind  hierüber  von  Verschiedenen  Versuche  an;i;<'stellt  woriicn  an 
Hunden,  als  an  Thieren  we^en  ihrer  der  menschlichen  am  ahnluh- 
sten  Nahrunjj  am  meisten  dazu  fjeei;^net.  Diese  Versuche  haben  das 
Resultat  geliefert,  dass  keine  derarligu  Wirkung  dem  Quecksilber 
Buzuscbreibon  sei. 

Die  Versuche  wurden  in  der  Art  angestellt ,  dass  Oallenfistelo 
angelegt  und  nach  der«»  Verheilung  die  UgHch  ausKescbiedeiie 
Men^e  der  Galle  ohne  und  unter  dem  Einfloss  von  Quecksilber- 
prftparaten  genau  bestimmt  wurden.  Na88B  beobachtete  nach  Queck- 
silber eine  Vermehrung  der  absoluten  Oallenmenge,  aber  eine  Ab« 
Dahme  in  den  festen  Bestandtheilen.  Köllikbb  und  MOllbr's  Expe- 
rimente ceigen,  dass  nach  der  ersten  Dose  Calomel  eine  beträchtliche 
Verminderung  der  Oallensecretion  eintritt  Hoslbb  konnte  Queck* 
Silber  in  der  Galle  nicht  nachweisen,  sei  es  dass  Calomel  injioirt 
oder  innerlich  gegeben  wurde.  Scott  experimentirte  an  4  Hunden 
und  alle  Versuche  fBhrten  sa  dem  Resultat,  dass  eine  Venuinderung 
der  Oallenmenge  eintritt.  Die  genausten  Untersuchungen  wurden  von 
einen  Comitö  unter  Leitung  von  BsNVBTT  gemacht,  welche  «widirend 

2  Jahre  unaufhörlich  fortgesetst  wurden.  Von  33  Fällen  konnten  8 
genau  beobachtet  werden,  aber  alle  weisen  darauf  bin,  dass  sowohl 
nach  Calomel  als  nach  Sublimat  neben  der  schädlichen  Wirkung  auf 
den  Gesammt  Organismus,  eher  eine  Abnahme  als  Zunahme  der  aut- 
geschiedenen Gallenmenge  statt  hat. 

Die  Menge  der  bei  Thieren  beobachteten  täglich  ausgeschiedenen 
Galle  lässt  auf  2Vj  Pfund  bei  einem  Menschen  von  140  Pfund  schliessen. 
Diese  täglich  in  das  Duodenum  entleerte  Menge  wird  nicht  aus  dem 
Organismus  ausgeschieden  und  also  wahrscheinlich  resorbirt,  wie  nach 
Versuchen  an  Hunden  zu  schliessen  ist,  bei  denen  die  Menge  der 
Galle  in  den  Därmen  von  oben  nach  unten  abnimmt  und  in  dem 
Dickdarm  giinzlieh  verschwindet.  Wenn  es  daher  ein  Mittel  giebr, 
die  Galle  aus  dem  Organismus  durch  den  Alter  zu  entfernen  bevor 
die  Resorption  hat  eintreten  können,  so  wird  eine  grössere  Gallenaus- 
scheidung statt  haben.  Dies  glaubt  Verfasser  erweisen  zu  können 
durch  Mittel,  welche  auf  den  Magen  und  den  oberen  Theil  des  Darms 
wirken  und  ein  solches  ist  ihm  das  Calomel,  Die  oft  berichteten 
günstigen  Ucäuhate  bei  LeberaHectionen  glaubt  der  Vi.  duber  nicht 
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auf  die  Wirkuni;  des  Calomel  dired  auf  die  Leber,  sondern  auf  die 
Wirkung  dessetbeo  auf  den  Magen  und  den  oberen  Tbeil  des  Darmes 
besieben  an  müssen.  A.  Langgaard. 


Kleiuere  ]IIItthelluiig:eu. 


Waldenburg,  Oesopha^oskopie.    Kine  neue  Untersuchungsmcthode. 
Berl.  kliii.  WocbenMcUr.  187u.  Nr.  48.  mit  UoUscbuitt. 

Zur  Untenaebaiig  d««  Oesophago»  branst  W.  dne  mi  eia«ni  ittbteni«D  Hand- 
griff TOQ  14  Cm.  UiDge  in  «Iner  Gabel  batregUeb  aogebraebta  eylindriseha  neniill- 
berne  Röhre  von  6—7  Cm.  Lfirge  imä  1  Cm.  Durclmics^er,  welche  eiuen  oben  nnd 
unten  pc<«chl<)8flenen  LKnfrMpfilt  besitzt.  Ueber  dieser  Robre  sitzt  eine  andere  nn- 
durciibrocbene  you  gleicher  L&ng«,  welche  mit  eioer  Niete  versehcu  ist,  die  iu  den 
Llngflspalt  dar  arttaran  aieb  bewegt  und  dsdorcb  die  Lünge  des  InatriioieBtaB  Ma 
anf  Ii  Cm.  ▼ergrSaaero  kann.  Man  naaa  natflrlieh  je  aaebdan  man  eine  bISber  oder 
tiafar  gelegene  Partie  der  Speisurühro  iinterMticlien  will  dem  Instrumente  immer  von 
neuem  die  entsprc-cbeiide  häiicre  geben.  KIne  Federvorriclitnnp,  welcbo  das  jedes- 
malige Herausuehmeu  der  Rubre  vermeideo  uud  die  gewünscitte  Länge  derHelben 
innerhalb  dea  Oeaopbagua  lelbst  bewirken  sollte,  hat  sich  vorläufig  nicht  bewährt  — 
Ala  Balavcbtongsqualla  nnd  Balaucbtnugsapparata  beim  Oasopbagoskopiren  dienen 
diaaaiban  wie  beim  Laiyngoaitopiran.  Ii. 


EooPMAKN,  Apparat  zur  Wftrmeentsiebung  an  der  Wirbelsäule.  Bart. 

Uin.  VVochenscbr.  1870.  No.  48. 

Der  Apparat  bestellt  nns  einem  Blechkasten  von  20  Cm.  nreite  und  Länge  und 
16  Cm.  Tieie.  Auf  dem  Boden  des.-<elbeu  befinden  sich  2  Spiralfedern,  auf  denen 
ein  awaitar  darahlöcbarter  ffoden  ruht,  welcher  «um  Tragen  des  Eiaee  bestimmt  iat 
Doreb  die  LOeber  liiaast  da«  Wasser  ab,  wibrend  die  Federn  daa.geringer  gewordene 
Quantum  des  Elses  nacb  dem  Deckel  des  Kastens  driinpin.  Letsterer  überrH(>t  den 
Kasten  von  hIIlmi  Seiten  uttk  14  Cm.  nnd  rabt  mit  seinem  Rande  auf  der  in  der  Mitta 

getbeilteo  Matratae.  L.  BMeathaL 

.. 

WiHK:  Alopecia.  Med.  Times  and  Oaa.  1870.  1063. 
W.  barieblet  t  Fllle  von  Alopada  araata: 

Ein  kräftiger  Mann  bette  alle  Haare  verloren.  Er  war  Mitglied  eines  MSssig- 
keit<«verein8  aber  ein  starker  Raucher.  W.  verbot  dfts  Rauchen  und  verordnete  Porter 
und  Ei!*en.  ,, Unter  dieser  Behandlung  bekam  Putieat  sein  Uaar  wieder,"  Wie  lauge 
die  Behandlung  dauerte,  wird  nicht  angegeben. 

Der  iweita  Fall  betrifll  einen  jungen  Mann  mit  starkam  Kopfhaar  und  Bart, 
▼Mlig  gaaoad  bis  anf  ScbwiudelanflUle,  die  ab  nnd  an  eintreten.  Er  bekam  grosse 
runde  kable  Flecke  aaf  dem  Kopfe.  W.  verordnete  Ortlich  „die  reichliche  Anwen« 
dang  des  Lapis  infernalis"  und  innerlich  Eisen.  Das  Haar  kam  bald;  es  war  An- 
fangs weiss,  bald  jedoch  wurde  es  dunkler.  „Die  gleicbteitigeu  Sehwiudelerschei- 
naogea  aeheinen  an  beweisen,  dasa  die  Quelle  diasaa  Haarleldeaa  in  Nervensjstam 
Uagt,  in  waleham  wir  die  Unaaba  dar  maiatan  KraakhaMen  an  saehan  haben.**  (I) 


Fatsbr,  Gases  of  elepbantiasis  of  tbe  sorotnm.  Med.  Tinas  and  Gaa.  ^870. 

1068.  u.  folg. 

Vf.  heriahlsl  flbar  ein«  sehr  grosaa  Zahl  voa  FUlan  von  (Itobtar  nnd  aahain- 
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bHr<  r)  KlepliHiitiftMia  de«  Scrotom,  di«  In  Hospital  co  CftleotU  tou  18M-1870  b«- 
bandelt  worden. 

Die  meiHieii  Fälle  wurden  operirt;  die  Uodeu  fand  mau  iu  dur  Hegel  völlig 


E.  WALLAGBf  On  the  proper  use  of  tbe  obstetric  forceps.  Amer.  jouro.  of 
tbo  med.  leieocM  CXIX.  7t — ^76. 

In  diesem  kleinen  Atjf.satz  erg^reift  der  Vf.  dazu  Aiifgefoi doi t  durch  ver- 
sebicdene  Aorzte  im  Westen  von  Pliiladelph»,  welche,  weil  «u:  in  scliwieri^'en  Oe- 
barUföllen  die  Zauge  anlegen  wollten,  um  ihre  Praxis  gekommen  waren  —  für 
Hä$m  Inttrament  dM  Wort  und  erlftotort  durch  Beiapi«!*  d«Mu  Mfeniroiche 
Wirkuofen.  —  Er  warnt  jadan  Arat,  oboa  Zaaga  an  aiear  Kraisiendaa  an  gaban 
und  empfiehlt  die  frühzeitige  Anwendung,  nümlicb  sobald  6  bla  8  kriUlifa  Webau 
den  vorliegandeii  Kiadathoil  atcbt  Torwttrts  treiben*  Jaqaet 


Au/  meine  im  Cenlralbiati  für  die  med.  Wis«etutcha/'ten  (1670,  No.  40)  g&- 
madife  fjBorläußge  MUtkethmii^  Uber  deH  ftinem  Bau  der  GekÖreekmeeke  hai  A. 

B öttch  er  in  Dorpat  ehcndoselbst,  1870  So,  St.  „Kinige  Beinerhnigen  zu  den 
neuesten  Enidechungen  in  der  Gehör  ach  necke  veröffentlicht,  nach  denen  er  in  Bezug 
auf  einen  Theil  meiner  Bchnuptungen  für  steh  (He  Priorität  in  Anspruch  nitnmt. 
Ick  trürde  mich  zu  keiner  Antvort  auf  ölige  Prioritätareclamuliim  entschlossen 
haben,  zumal  irh  mlhstvcristäniHifh  durchaus  nlrht  he(d)si(  hhtit  habe, für  alle  in  meiner 
vorläufigen  Mittbeilung  enthnUentn  üätze  mir  die  I'riurität  zu  vindicircn,  wenn 
niekt  durch  die  Worte :  „Punkt  S  i»t  fast  gleichlautend  mit  Angaben," 
der  —  ich  hofft  —  unbeabstchtt<ji€  Verdacht  erregt  Vierden  könnte,  alt  eei  mir 
auf  irgend  eine  Weise  eine  Kmntniss  vom  InhoU  der  B Öttchtr'ichen  bitUu^ 
.noch  nicht  publicirten  Arbeit  zugekommen. 

Böttcher  hat  auf  der  DrHdnm^  Nahurforecherversamnüung  einen  Vortretg 
über  den  Inhalf  der  in  liedr  ste/ienden  Arh»tt  </,  lifilten  im  Tagt  blatte  jener  Ver- 
eammlung  ist  jedoch  dieser  Vortrag  nur  einfach  ertcähnif  ohne  irgend  eiw  sach- 
liche Mittheihng.  Ich  habe  den  Vortrag  nicht  gehört  und  auch  von  Niemanden 
sonst  Mittheilii itiicn  darüber  empfangen,  yarh  den  eignen  Angaben  Böttcher*» 
über  die  Kjn'irlichi  ]'trf)reit'  'i  dir  <  hiqinal  -  Arbeit  selh^^t  durch  das  ^famisrript 
und  ztcei  Hepar atahdrückc,  tcirä  es  mir  wohl  Jeder  ohne  Weiteres  glauben,  tcenn 
ich  einfach  vereichere,  deue  mir  nicht  die  mindeete  Kenntnie»  von  dem  JWAoAa 
dieeer  Abhandlung  gew  orden  ist.  Ich  habe  nur  noch  zu  eonstatiren,  dass  meine 
Untersuchungen  über  die  Gehörschnecke  bereits  aus  dem  Jahre  1860  her  datiren, 
toae  mir  Hr.  Prof.  Waldeyer  gern  bezeugen  wird.*)  Uebrigens  enthält  meine 
vorläufige  Mtttheihtng  grade  in  den  von  Böttcher  angetogenen  Alineas  Vielee, 
tea.f  f/>n:if.t  vuji  mehren  andern  Atdoren  ausgesprochen  imr  und  iras  ich  nur  des 
Zusmnmenhangs  und  der  bei  einem  Objekte  une  die  Geliör Schnecke  noch  immerhin 
crwBn§^ten  Beetäligung  wegen  aufgenommen  höbe,  teortlber  aleo  eine  PrioriUU»' 
diecussion  neieehen  Böttcher  und  mir  nicht  entstehen  kann.  H<'f entlieh  toird 
e»  mir  bald  gestattet  sein,  vnn  der  Hätte  h  e  r  sehen  Abhandlung  Einsicht  zu  nehmen 
usui  meine  eignen  Untersuchungen  ausf  ührlicher  zu  publiciren,  so  dass  sich  dann 
Uorar,  cd»  e$  entf  dem  bie  jetMt  betretenen  Wege  möglidk  ist,  heraueetHlm  wird» 
WM  weit  die  Uebereinstimmung  in  den  beiderseitigen  ReevÜaien  geht 

Moreang  eur  i  Orge,  den  10.  Dteember  1670.  Chttetein. 


*)  Oeaddibt  hleraiU.  Waldayar. 


ElnaendaOR<u  filr  da»  Cuntralhllait  wolle  man  an  Horm  Dr.  L.  Ilonenthal,  Berlin,  Frtödrlch»- 
•Ur.  163*.  Oller  iutil^  r  Hcischlr.'.s)   an  diu  VprUguhnndluDK,  Borlin,  «nt«r  den  Linden  <>^,  *drt's»lrou. 

V«rlag  vou  August  Hirsch wald  la  Berlin.  —  Draek  vod  U.  ü.  Uermann  in  Berlin. 
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WQekmUleh  eraobeinen                       m  SM^fl       AJL  Jahrgänge«: 

l-SBogtBumScblnu«  |               ■  I  Ii  1  O  H  ■  TUr.i  sa  batlAn 

des  Jahr^anm  Tit«l.  Na-  ^^^MbvA  CvJklVJlCvVW  durrh  alle  nurbhündlun- 

neo-  nad  ä«clir«giat«r.  gen  oad  l'osUiuulteo. 


fklr  die 

medicmisclien  WissenseliafteB. 


Unter  Mitwirkanf  tob 

n.  Uber  nd  C.  Wcttplal 

redigirt  von 

X  Rosenthal. 


1870*  ata  Pecember>  No.  56. 

IHe  Herren  Aboniieiiteii  werden  ergebensl  erendit^  dag  Alm- 
neme&t  für  das  Jahr  1S71  M  den  Bnehbandliinsen  oder  Poat- 
imlen  hmUijgBt  wa  emenem,  damit  in  der  Zusendung  keine 
Unterbreehnng  eintritt 

InbaUt  CiBKRV,  Pfropfung  Ton  Epidennw  mal  grannlirend«  Hnntflleben  (Orig.- 

Mittii.)  ^ 

Boom  AVA«,  neehnnisebe  Arbeit  des  Bersenfl.  —  Ewioir,  Untenebied  swfacben 

Cliassepot-  und  Züudnadelverwaodungeii.  —    Manz,  An^e  hirnloMcr  Mi^.ogeburten. 

—  Emminohads,  Bötbelo.  —  Btbinbb,  Therapie  der  Diphtberitii.  —  Ljüno* 
«■in,  Viieeraliijrpbilia.  —  Tavlob,  Ballabii,  Mileb  nlt  Triger  des  OoBtsgium«. 

—  Shith,  Nachweis  dtts  Santouia  im  Harn.  — 

▼.  Wria,  die  becberförmigen  Orgaoe  der  Zange.  —  Swaa,  Wirkang  der 
BromprMpnrate  in  der  Epilepeie.  —  KdnxBB,  die  «bnonnen  Prooeeee  aneE  der 
Yneeiuation.  —  Ttut,  BinSoti  der  Ceeaation  der  Memei  auf  Uterialeiden. 


Ueber  Pfropfung  von  Epidermis  auf  granuiirende  Wundflächen. 

Von 

io  Wiea. 

Während  in  England  kaum  eino  Zeitungsnumnicr  eracheinl,  in 
der  nicht  neue  Belege  für  diese  von  Rbvbrdin  18G!)  in  Paris  einge- 
führte Behandlungsmethode  wären,  schweigen  die  deutschen  Zritiingen 
jotzt  vollständig  von  diesen  höchst  interessanten  Versuchen.  »Sie  be- 
stehen darin,  dass  man  von  einer  beliebigen  Stelle  der  Haut  gfsunde 
Epidermis  mit  einem  Tlieiie  der  Cutis  abträgt  und  auf  einer  granu- 
lirenden  Wundfläche  mit  Heftpflaster  oder  Knglischpflafiter  befestigt. 
Dieses  tiansplantirte  Ilautstückchen  bildet  ein  ncdes  V<  rnarbungs- 
centium,  womit  mau  im  iStande  ist,  grosse  Wunddäclien  rascher  zur 

Viil.  Jaltrgaug.  50 


8S2       CxRSKT,  Pfropfilog  von  Epidermb  auf  granulirend«  Wändfliehen. 


Heilang  sa  brinffen  oder  telbit  bisher  unheilbare,  Ausgedehnte  Wund- 
flAchen  mit  Epidermis  sa  bekleiden.  Wundflftchen  nach  Verbren* 
nungen  und  grosse  UDterschcnkelgeschwüre  geben  leicht  zu  Täu- 
schungen Veranlassung,  weil  bekanntlich  bei  zweck  niiissl^er  Behand- 
lung oft  in  der  Mitte  der  Granulationen  Epidermisinseln  auftauchen, 
weiche  von  Resten  des  Rete  Malpighii  herstammend,  swischen  den 
OranulatiuoeD  vergraben  waren,  ohne  bei  den  früher  ungünstigen 
Verhältnissen  zur  Froliferation  und  Ausbreitung  gelangen  zu  können. 

Ich  benutzte  deshalb  an  der  Klinik  des  Herrn  Prof.  BlLLKOTH 
solche  Operationswunden  zur  Transplantation,  bei  denen  man  das 
Vorhandensein  von  Kpidermiskeinien  siiher  aussclilie^sen  konnte. 
In  einem  P'alle  waren  es  unterminirt«;  Mohl^eschwürc  am  Oberschenkel 
eines  1  ()-jiiht  igen  Mädchen;  die  liautriinder  wurden  .ibgetragen  und 
die  (iranulationen  mit  dem  ßuuNS'.Sfhen  Loffil  80  ;,Miindlith  abge- 
kratzt, dasg  die  glanzende  Pascie  (ibciall  lieilag.  Als  die  iiandtlacben- 
grosso  Wunde  lU  Tage  nach  der  Operation  mit  kraftigen  (iranu- 
lationen bedeckt  war,  machte  ich  am  22.  November  dm  Transplan- 
tation. Mit  der  Pincette  fasste  ich  einen  kleinen  Kegel  der  Riuken- 
baut  und  trug  ihn  mit  der  8eheere  flach  ab,  so  das»  ebt-n  die  ilaut- 
papillen  mit  entfernt  wurden  und  leicht  bluteten.  Das  Hautstückchen 
serschnitt  ich  in  swei  Hftlften  und  legte  das  eine  mit  der  wunden 
Flftche  auf  die  granulirende  Wunde,  wo  es  mit  Heftpflaster  befestigt 
wurde.  Die  andere  Hälfte  wurde  in  einen  seichten  Einschnitt  in  die 
Granulationen  eingepflanst  Am  9.  TagOu  wurde  der  Heftpflaster- 
Streifen  entfernt  und  von  da  an  taglich  gewechselt.  Schon  am  8. 
Tage  konnte  msn  deutlich  um  die  erste  Partie,  welche  su  einem 
gelblich  weissen  Klflmpchen  geschrumpft  war,  eine  glatte,  muschel- 
förmige  Vertiefung  wahrnehmen,  welche  durch  einen  dunkelrothen 
Saum  von  der  Umgebung  abgegrenst  war,  ein  Bild,  welches  von 
POLU>CK,  DOBSOH  u.  A.  Sehr  richtig  geschildert  wurde.  Die  vertiefte 
Stelle  wuchs  allmilhlig  und  nahm  in  der  Mitte  eine  weissliche  Färbung 
wie  junge  Epidermis  an.  Die  unverkennbare  iüpiderinisinsel  bleibt 
seit  einigen  Tagen  (am  12.  Deceraber)  auf  die  Grösse  eines  Daumen- 
nageis  stehen.  Von  der  eingepflanzten  Hälfte  entwickelte  sich  die 
Epidermisinsel  am  Ende  der  2.  Wociie  und  ist  auch  jetzt  erst  halb 
so  gross  wie  jene,  welche  blos  oberflächlich  beiestigt  wurde. 

Bei  einem  50-jährigen  Manne  machte  ich  9  Tage  nacii  der  Ex- 
stirpation  eines  Hautsarcomes  über  der  Kniescheibe  auf  der  hand- 
tellergrossen  WundflUche  3  Pfropfungen  aus  der  Ober.schenkelhaut, 
von  denen  eine  sclion  als  gelungen  bezeichnet  werden  muss.  Die 
anderen  sind  noch  zweifellialt.  Ich  begnüge  mich,  die  deutschen 
Collegen  auf  diese  intere!*.santen  Versuche  aufmerksam  zu  machen 
und  will  in  einer  grosseren  Reiiie  von  V'ersuchen  diese  sowohl  theo* 
retiach  als  practisch  wichtige  Frage  verfulgeu. 
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Ä.  Büchana N,  On  tbe  force  of  the  baman  heart 

Lftncet;  1870,  Vol.  II,  Nr.  20. 
Der  Vf.  sucht  nachzuweisen,  dass  die  von  S.  Maugiiton  (Cbl. 
1870,  59G)  zur  Hestinimun^if  der  nies-  lianisciien  Arbeit  des  menschlichen 
Herzens  angewandte  Methode  ganz  dieselbe  ist,  welcher  er  schon  vor 
Bwei  Jahren  zu  demselben  Zwecke  sich  bediente,  und  dass  das  von 
ihm  in  die  Berechnung  eingeführte  vierte  Element,  nämlich  der  Quer- 
schnitt des  ostü  Aortici,  welchem  er  mit  KiBL  den  Werth  tod  0, 4187 

□  Zoll  giebt,  nor  sa  Guntten  seiner  Metbode  sprechen  kenn.  Der 
Untersehied  swiichen  den  von  ihm  und  Ton  Hauostoh  erhaltenen 
Werthen  f&r  die  Zahl  der  mit  jeder  Oontraction  des  linken  Ventri- 
kels  geleisteten  Foss-Unsen  soll  nar  in  der  abweichenden  Grösse  der 
▼on  ihm  angenommenen  Werthe  für  alle  seine  Berechnungeelemente, 
und  nicht  in  der  Methode  selbst  liegen.  FQr  den  Blutdruck  im 
menschlichen  Hersen  nimmt  er  den  Werth  7,833'  2,2855  Meter) 
an;  die  Zahl  der  Hersschlftge  in  einer  Minute  nimmt  er  in  72,  die 
Menge  der  mit  jeder  Oontraction  des  linken  Ventrikels  ausgepreisten 
Blutes  BU  2  Unsen  an.  Mit  diesen  Daten  berechnet  er  die  Arbeit 
jeder  Oontraction  des  linken  Ventrikels  la  14, 66  Fusi-Uoien ,  also 
mehr  als  um  die  Hälfte  geringer  als  der  von  Haügbton  'gefundme 
Werth  (=29,76  Fuss-Unzen).  [Vgl.  auch  Cbl.  1863,  761.] 

Bei  Anwendung  der  HAUOBTO^'schcn  Zahlen  kommt  aber  der 
Vf.  zu  denselben  Resultaten.  In  der  That,  nehmen  wir  an,  dass  W 
das  Gewicht  eines  Blutcyiinders  von  einer  Höhe  (H)  repräsentirt,  die 
dem  Blutdrucke  im  Herzen  gleich  ist,  und  mit  einer  Basis  von  0, 4187 

□  Zoll;  weiter,  da.ss  h  einen  Bruchtlieil  dieses  Blutcyiinders  repräsen- 
tirt, welcher  seinem  Volumen  nach  der  Monge  des  mit  jeder  Herzcon- 
traction  ausgepressten  Blutes  entspricht  und  dessen  Gewicht  =w  ist 
Da  die  Gewichte  einer  und  derselben  Flüssigkeit  sich  wie  ihre  Vo 
lumiua  verhalten,  so  ist 

w:  W  =  h:  H,  oder  wH  =  Wh. 
Daraus  geht  hervor,  dass  die  HAüGHTON'sche  Methode,  welche  in  der 
Bestimmung  von  Hw  besteht,  und  die  des  Vf«.,  welcher  den  Werth 
von  Wh  bestimmt,  in  ihren  Endresultaten  völlig  überein.stimmen. 

Um  die  Vorzüge  .seiner  Methode  darzustellen,  bemerkt  V^f.  zum 
Schlüsse,  dass  es  unbedingt  nothwendig  ist,  bei  der  Bereciitiung  der 
EFerzkräf^e  zwischen  der  Bestimmung  des  mechanischen  Aequivalents 
des  Hersens  und  zwischen  der  Bestimmung  der  in  der  That  vom 
Denen  geieieteten  Arbeit  streng  eu  unterscheiden.  Der  Physio- 
loge, sagt  er,  braucht  nicht  nur  die  OesammtkrafI  des  Henens  sa 
wissen,  sondern  auch  die  Art  und  Weise,  wie  diese  Kraft  verwendet 
wird.  Der  Bewegungstrieb,  welchen  das  Ben  dem  Blute  mittheilt, 
ist  ^  q  X  w,  d.  h.  die  Masse  des  su  bewegenden  Blutei  mit  der  Ge- 
schwindigkeit multipUcirt,  mit  welcher  sie  sich  fortbewegt.  Da  weder 
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noch  W  direct  beetimmbar  sind,  so  müssen  wir,  sagt  der  Vf.,  mit 
den  eminriscben  Formeln  ans  begDflnfen,  deren  Werth  von  dem  Qrade, 
in  welchem  sie  mit  der  rationellen  Formel  QbereinsUmmen,  abbingt 
D«  keine  Ton  beiden  Formeln,  weder  w  X  H,  noch  W  X  h  sn  einem 
directen  Vergleich  mit  der  rationellen  Formel  geeignet  ist,  so  sucht 
der  Vf.  die  Vortheile  seiner  Formel  dadorch  sn  beweisen,  dass  er 
die  Masse  des  BU  bewegenden  Blutes  und  die  priroära  Geschwindig- 
keit des  BlutstromoR  nach  beiden  Formeln  bestimmt  und  dann  be- 
trachtet, welche  Zahlen  mehr  WabrscheiDlicbkeit  darbieten.  Nach 
den  Angaben  von  HaoGHTON  und  nach  dessen  Formel  (wH)  werden 
mit  jeder  Ucrzcontraotion  drei  Unzen  Blut  auf  eine  Höhe  von  9V^3 
getrieben,  d.  b.  sie  bewegen  sieb  mit  einer  Geschwindigkeit  von  766' 
in  der  Minute,  wa.«,  wie  Vf.  sich  ausdrückt,  eine  reductio  ad  absur- 
dum ist;  während  sich  bei  Anwendung  derselben  Zaliltn  in  der  For- 
mel Wh  ergiebt,  dass  3",  2  Unzen  Blut  mit  jt-deni  UerzscMng  nur 
auf  die  Höhe,  von  O'jfbfi  geiioben  werden,  d.  h.  sie  bewegtMi  sich  mit 
einer  primären  (jes(  liwiudi^keit  von  73',b75  in  der  Minute,  was  ge- 
wiss nichts  UngljiublichcB  dai  bietet.  Den  ganzen  Bewt  ^^ui  gsti  ieb, 
den  das  Herz  dem  Blute  in  24  Stunden  niittheilt,  berechnet  der  Vf. 
zu  42',  3  Tou'a  (=l30ül,  15  Kiiogr.  Meter).  V.  Subbotin. 


Ewige,  Untersachnngen  ttber  die  Unterschiede  der  Chasse- 
pot-  und  ZUndnadelkugel-VerwaDdangen. 

Dentsehe  Klin.  1870.  Mo.  47. 
Die  ZQodnftdelkogel  raaeht  einen  weiteren  Scbasecanal,  es 
flieast  mithin  der  Eiler  aus  einer  solchen  leichter  ab.  Die  Ghassepot' 
kugel  erseugt  eine  sehr  kleine  Eingangsdffnung;  diese  macht 
auf  den  ersten  Blick  nur  den  Eindruck  einer  Sugillation;  die  Aot* 
trittaöffnung  hingegen  ist  in  der  Regel  sehr  klaffend.  Bei  dem 
Schusscanal  der  Zündnadelkugel  sind  die  Unterschiede  awischen 
den  beiden  Oeffnungen  wohl  wahrnehmbar,  aber  sie  sind  nicht  be- 
trächtlich. 

Haarseilschflsse  am  Thorax  kommen  bei  beiden  Kugeln  gleich 
häufig  vor;  sie  bedingten  in  beiden  Fällen  geringe  Schmershafiigkeit 
and  geringe  Eiterung.  In  den  Weichtheilen  der  Gliedmaassen  war 
bei  beiden  Kugelarten  die  Eiterung  oft  sehr  ergiebig. 

Eitersenkungen  kommen  bei  den  Chassepotkugein,  sumal  an 
Oberschenkel,  häufiger  Yor. 

Streifschüsse  und  matte  Vollschüsse  (Prellachiisse)  waren  häu* 
figer  bei  den  Chassepots,  vielleicht  weil  sie  aus  grosserer  Entfemuog 
kamen. 

Der  Schwerpnnct  der  Zündnadelkugel  liegt  mehr  nach  vorn, 
der  der  Cliassopotkugel  mehr  nach  hinten ;  jene  wird  daher,  wenn  sie 
seibat  nur  mit  geringer  Kraft  einen  Röbrkuochen  triüt,  denaelbea 
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meist  Bertrümmern  und  erst  Hann  abgelenkt  werden.  Die  Chassepot- 
kugel  kann  diese  Wirkung  nur  beim  Kernschufis  haben,  im  anderen 
Fall  wird  sie  leicht  übcrsclila^^en  oder  selbst  zerdrückt  werden ;  letz- 
tere That.<achc,  die  oft  ^'efunden  wurde,  bat.sa  der  VerinatbuDg  des 
weicheren  Bleies  j^efübrt. 

1866  fanden  liÜTTNKR  &  GleisüEKG  unter  lUO  Zündnadclfcliüssen 
58  Knocljcnfracturen  und  42  Fleiscliscliusse;  die  Chassepotkugeln 
machten  in  einer  weit  {grösseren  Proportion  leichte  Verletzungen. 

In  manchen  Fällen  scheint  die  Kugel  form  die  Qualität  der 
Verletzung  erheblich  zu  beeinflussen  und  zwar  scheint  die  Chassepot- 
kugel  die  leichtere  Verletzung  zu  bedingen. 

Die  Chassepotkugel  hat  die  Form  einer  sich  schwach  kugel- 
förmig ergänzenden  Walze  die  oben  konisch  abgerundet  ist;  ihre 
kreisförmige  Baaia  hat  11,6—12,0  Mm«  Durchmesser;  sie  ist  85  lfm. 
lang,  die  Orense  s wischen  hinterem  und  mittlerem  Drittel  bat  11,3  bis 
11,5  und  a wischen  mittlerem  und  vorderem  11  Mm.  Durchmesser; 
am  hinteren  Drittel  findet  sich  ein  3>5  Mm.  hoher  Pals.  Die  Kugel 
wiegt  24,8  Grm.,  ihr  speoifisches  Gewicht  ist  11,3  (also  gleich  dem  des 
reinen  Bleies  11,3 — 11,45). 

Die  ZQndnadelkugel  hat  annfthemd  die  Form  eines  langen 
Eies  mit  langgeaogener  Spitse.  Die  Rreisflftche  der  Basis  hat  7,5  Mm 
Durchmesser;  .die  Lftnge  betrfigt  27,3  Mm.  Zwischen  dem  hinteren 
und  mittleren  Drittel  inisst  sie  12  Mm.,  swischen  dem  mittleren  und 
▼orderen  13,6 — 14  Mm.,  hier  bat  sie  ihre  gHtoste  Dieke.  Die  Kugel 
wiegt  82  Orm.,  ihr  specifisches  Gewicht  ist  11,25. 

Die  bayerische  Zündnadelkugel  wiegt  28  Orm.,  ihr  spo- 
ciEsches  Gewicht  ist  11,026;  sie  ist  in  der  vorderen  Hälfte  konisch  ge- 
formt, in  der  hinteren  cyliodrisch.  Ihre  Länge  beträgt  nur  21,5  Mm.; 
ihre  Basis  14  Mm.  Durchmesser,  es  findet  sich  in  ihr  eine  kugelför- 
mige Vertiefung,  die  bis  sur  Mitte  der  Längenaxe  reicht;  durch  diese 
Aushöhlung  wird  der  Schwerpunct  mehr  nach  vorn  verlegt. 

Die  Mitrailleusenkugel  hat  die  Form  der  Chassepotkugel, 
sie  ist  40  Mm,  lang  (IV'g  Zoll),  ihre  Basis  13  Mm.  im  Durchmesser,  von 
der  Basis  bis  zur  Mitte  i^t  sie  vollständig  cylindriseh,  von  der  Mitte 
aus  verjün^jt  sie  sich  bis  zum  vorderen  Viertel  auf  12,5  Mm.  und 
lauft  dann  koriisih  zu.  Das  hintere  Viertel  zeis;t  2  ringförmige  Ein- 
kerbungen von  1,5  Mm.  Breite  und  1  Mm.  Tiefe.  Ihr  Schwerpunct 
liegt  in  der  hinteren  üälfto.  ihr  Gewicht  50,2  Grin.,  ibr  speciüsches 
Gewicht  11,36.  Pineas. 

W.  Manz,  Das  Auge  der  hirnlosen  Missgeburten. 

ViBCHOw's  Arcb.  1870.  LI.  813  -  349. 
Das  Verhalten  des  Sehnerven  und  der  Netzhaut  bei  hirnlosen 
Missgeburten  ist  von  grossem  Interesse  für  die  Frage  der  periphe- 
rischen Nervenendigungen  in  der  Ketioa.  M.  fand  in  ö  Fällen  (über- 
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einstimmend  mit  einen»  früheren  Befunde  von  K.  v.  Wahl),  dass 
dasjenij^e  Gebilde,  welches  bei  diesen  Mi*sgeburten  an  der  Stelle  des 
Sehnerven  f^etiinden  wird,  keine  nervösen  Elemente  besitzt,  also  kein 
Nerv  ist.  In  der  Retina  fehlen  nur  die  Optiensfaserii  und  Ganglien- 
zellen, während  ihre  übrigen  Schichten  norinnl  sind  und  niich  in  den 
anderen  Theilen  des  Au^es  keine  weseotlicijeu  oder  constanteu  Dil- 
duogsanonialien  vorko rinnen. 

Der  Sehnerv  ist  dem  äusseren  Ansehen  nach  vorbanden,  im 
orbitalen  Theil  massig  verdünnt,  naeii  dem  Durchtritt  durch  das  Fo- 
ramen opticuni  aber  stark  ab=^eplattet.  Seine  sehr  gefässreiche  äussere 
Scheide  geht  hier  in  das  Periost  des  Keilbeins  über,  während  der 
Nervenstamro  sich  io  ein  Coovolut  von  Gefllasen  und  Bindegewebs- 
Btrftnfpen  forUetst,  io  dem  er  nicht  weiter  sn  verfolgen  ist.  Der  orbi- 
tale Theil  besitBt  die  beiden  Scheiden  wie  im  normalen  Zbstand ;  die- 
selben  tragen  an  ihren  einander  zugekehrten  Flächen  ein  aus  noch 
nicht  versohmolsenen  Zellen  bestehendes  Endothel;  auch  die  Lymph- 
scheide der  Centralarterten  besitst  an  ihrer  Äusseofläche  ein  ähnliches 
Endothel»  dessen  Zellen  aber  theilweise  schon  untereinander  yer* 
schmolsen  erscheinen. 

Der  Sehnervenstamm,  sehr  geftssreich  wie  auch  die  innere 
Scheide,  aeigt  auf  dem  Quemchnitt  bald  eine  gans  an  den  normalen 
Zustand  erinnernde  Textur,  bald  nur  ein  dichtes  Fasergewebe.  Im 
ersteren  Falle  enthalten  aber  die  den  Nervenbttndeln  entsprechenden 
Partien  keine  marlibaUigen  Nervenfasern,  was  sowohl  an  Zerzupfungs- 
präparaten  als  auch  an  Schnitten  mit  Hülfe  von  Osiniumsäure  und 
Goldchlorid  festgestellt  wurde.  Sie  bestehen  vielmehr  aus  einem 
feinen  Netzwerk,  grössteutheils  gebildet  von  den  Ausläufern  stern- 
förmiger Zellen,  dessen  Maschen  der  Länge  nach  verlaufende 
Bindegewebsfibrillen  und  LymphkÖrperchen  ausfüllen. 

Die  Lamina  cribrosa  ist  besonders  stark  entwickelt  und  es  geht 
hier  der  Sehnerv  ^^anx  in  die  Ohoriuidea  und  Sciera  über;  mit  der 
Netzhaut  hängt  er  nur  ^'anz  lose  durch  die  in  letztere  eintretenden 
Gefässe  zusammen.  Die  Uentraiarterie  setzt  sich  überdies  nach  vorn 
in  die  A.  hyoloida  fort. 

Die  Papilla  ojjtica  feldt,  der  Sehnerv  verjüngt  sich  auch  nicht 
wahrend  seines  Durchtritts  durch  die  Sciera.  Von  der  .Macula  lutea 
ist  Nichts  zu  sehen,  und  in  einem  Aii;;e  fanden  sich  zwei  kleine  Fält- 
chen  als  Andeutung  der  Pliea  cunti  alis  ,  und  nur  eiunial  eins  an  die 
Fovea  centralis  erinnernde  Verdünnung  der  Retina,  aber  ohne  Aen- 
derung  ihrer  Structur.  Die  sehr  zahlreichen  Gefäsbe  verbreiten  sich 
nach  allen  Seiten  aiemlich  gleichmässig,  ohne  die  sonst  vorkommen- 
den Bogen  um  die  Macula  lutea  herum. 

Die  äusseren  und  mittleren  Netshaotschichten  normal;  an  der 
Stelle  der  Ganglien-  und  Faserschicht  waren  nur  die  von  den  Radius- 
faaern  gebildeten  ovalen  Stämme  vorhanden,  die  aber  keine  nervösen 
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Elementoi  sondern  nur  sahlreiche  Blutgefässe  einscbloiaen.  Die 
iuetere  Köroerschieht  auffallend  dick.  Bemerkenswerth  waren  noch 
■alilreicbe  kleine  Blutungen  in  der  Retina,  die  auch  in  anderen  Thei- 
len  des  Auf^es  und  Terschiedenen  anderen  Organen  des  Kdrpers 
wiederkehrten.  Alle  cerebrospinalen  Nerven  ans  den  Ter- 
schiedensten  Körpertbeilen  enthielten  markhaltige  Fa- 
sern, sogar  die  Wurseln,  aueh  bei  gleichaettigem  Fehlen  des  Rfik* 
kenrosrks.  Nur  erseliieu  die  vordere  Wursel  weisser  als  die  hintere, 
enthielt  mehr  dunkelrandige  Fasern  und  ihr  Mark  war  glänzender.  Die 
Spioalganglien  enthielten  sahireiche  normale  Nerven- 
zollun.  Auch  die  CiliarnerTen  ^aren  normal,  höchstens 
vieUeiclit  in  einem  Falle,  dessen  Alter  nicht  genauer  bekannt  war, 
etwas  in  der  Kntwickelun«^  zurückgeblieben. 

Das  verschiedene  Verhalten  des  iSehnerven  kann  sich  dadurch 
erklären,  dass  bei  den  übrigen  Nerven  die  Ganglien  erhalten  waren, 
wälirend  sie  beim  Opticus  mit  dem  Gehirn  frühzeitig  zu  Grunde 
gingen.  Das  Verhalten  der  anderen  specitischen  Sinnesnerven  ist 
noch  nicht  naher  iiritcröucht.  Jedentalls  ist  aber  die  P^ntwickelung 
des  Auges  und  des  giössten  Tbeils  der  Retina  vom  Zusammenhang 
mit  dem  Gehirn  unabhängig,  und  es  ergiebt  sich  daraus,  dass  die 
Stäbchen  und  Zapfen  und  die  äusseren  Körner  nicht  die  Enden  der 
Sehnervenfasern  darstellen.  Der  Beweis  ist  zutreffender  als  der  durch 
die  Erfolge  der  Upticusdurchsclmeidung  gelieferte,  wo  ebenialla  die 
äusseren  Schichten  der  Retina  iutact  bleiben,  weil  bei  diesen  Versuchen 
immer  der  Einwand  möglich  ist,  dass  die  Atrophie  noch  nicht  bis  zu 
den  letzten  Nervenenden  vorgedrungen  sei.  Der  Zeitpunct,  wo  die 
Oehirnanlage  bei  jenen  Missgeburten  zerstört  wird,  muss  nämlich  in 
die  ersten  Monate  des  Fötallebens  versetzt  werden,  während  die  Ele- 
mente der  äusseren  Netzbautschichten  sich  erst  sehr  viel  später  su 
ihrer  charaoteristischen  Foroi  entwickeln. 

Die  neuesten  Entdeekongen  von  Ritter  und  Bf.  Sobultsb  Aber 
die  Nervenend  ig  ungeQ  in  der  Stftboheoschteht  machen  es  llbrigent 
jetst  verständlich,  wie  die  letalere  Schicht  die  directe  Licbtempfin- 
dung  vermitteln  kann,  wenn  auch  die  Stäbchen  und  Zapfen  nicht  als 
eigentlich  nervdse  Gebilde  anzusehen  sind;  sie  sind  vielmehr  HftUa* 
apparate,  welche  auf  die  mit  ihnen  in  Berfibrung  etehenden  Nerven- 
enden die  Erregung  fibertragen.  Lebw. 


H.  Emminghaus,  Ueber  RiibeoleiL 

Jabrb.  f.  KinderbeUk.  N.  F.  IV.  47~fiO. 
Seit  den  Arbeiten  von  ScHWABZ,  Thomas,  Stbimbr  u*  A.  steht 
68  wohl  fest,  dass  die  Röthein  eine  Krankheit  sui  generis  sind  und 
mit  anderen  acuten  ü^nthemen  nicht  verwechselt  werden  dürfen. 
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Vf.  hat  im  Spätsommer  1868  eine  Epir^emie  Rötheln  beobachtet,  deren 
Ergebnisse  wir  in  Folgendem  wiedergeben. 

Die  Rüthein  sind  sowohl  direet,  als  indireot  von  Individaom  sn 
Individuum  übertragbar;  das  Kindesaltcr  ist  offenbar  am  meisten  da- 
zu prädisponirt.  Der  Einfiuss  des  Geschlechts  ist  indifferent.  Ru- 
beola leistet  keine  Immunität  «regen  Masern  oder  Scharlach.  Die  In 
cubationsperiode  dauert  15 — 18,  zuweilen  20  Tage.  Dem  Exanthem 
gehen  gewölinlich  leichte,  seiton  intensive  Allgemeinstörungen  voraus 
und  zwar:  Kopfsehniorz,  jMattigkeil,  Ucbelbefinden,  ferner  Catarrhe 
der  AugoD-  und  Kcspiralionsschleinihäute,  Appetitlo><igkeit.  Tempe- 
ratureiholiung  ist  im  Prodromalstadium  zuweilen  vorhanden,  doch 
höchstens  um  1  Orad,    Die  Dauer  ist  gewölinlich  }]  Tage. 

Das  Fjxanthern,  das  oft  nur  eine  sehr  kurze  Dauer  hat  und  des- 
halb zuweilen  übersehen  werden  kann,  beginnt  mit  einer  eben  sicht- 
baren, leichten,  röthlichen  Wölkung  auf  der  Haut,  welche  dem  Finger- 
druck weieht  und  gar  keine  Erhabenheit  wahrnclmien  lüsst.  Binnen 
weniger  Stunden  entstehen  in  den  einen  Fällen  circunjscripte  dunklere 
und  kleinere  Maculae,  in  anderen  mehr  verwaschene  Flecke  mit  stftr- 
kerer  Röthang  der  daswitdieii  liegenden  Haut.  Nach  abermaligem 
Verltnf  weniger  Standen  haben  sieb  beide  Befunde  wiederum  ver- 
ändert. Im  ersteren  Falle  findet  man  danklere,  rosenrothe  mit  einem 
Stich  ins  Fenerroth  isolirt  stehende  Fleckchen  von  Stecknadelkopf- 
gröue  bis  m.  dem  Umfange  einer  kleinen  Linea;  swischen  ihnen 
lassen  sich  öfter  dilatirte  Hautgeftsschen  sehen,  die  Erhabenheit  ist 
nicht  Bu  verkennen;  die  HautrÖthe  verschwindet  auf  Fingerdruck, 
kehrt  aber  gleich  wieder.  Bei  der  diffbsen  Form  wird  die  Haut- 
röthung  lebhafter  und  die  mit  einem  Hof  umgebenen  Flecken  verbinden 
eich  mit  den  benachbarten  durch  Streifen  und  Striche.  Die  Erhaben- 
heit ist  hier  nicht  so  deutlich  zn  fählea,  wie  bei  der  circumsoripten 
Form.  Dies  ist  die  Acme  des  Exanthems,  welche  nicht  Iftnger  als 
einen  halben  Tag  anhält.  Jetat  bekommen  die  Flecke  eine  rotb* 
braune  Färbung,  und  verlieren  ihre  regdmässige  Abrundung. 
Nach  Vt — 1  Tag  iat  die  Bückbildung  soweit  vorgeschritten,  dass  man 
die  beiden  Formen,  aus  denen  das  Exanthem  hervorgegangen,  nicht 
mehr  unterscheiden  kann.  Nach  1 — 2  Tagen  ist  die  allmälige  Ent- 
färbung der  Haut  vollständig  und  man  sieht  steeknadelkopfgrosse  Er- 
habenheiten auf  derselben,  welche  das  Material  der  ininutiöson  Ab- 
schilferung liefern,  die  man  nur  bei  genauer  Beobaehtung  an  den  ge- 
schützteren »Stellen  des  Körpers,  z.  J3  in  den  Supraclaviculargruben 
vorfindet.  An  anderen  Stellen  werden  die  Sel.üppchen  von  den 
Kleidern  weggescheuert.  Die  Dauer  des  Exanthems  beträgt  dem- 
nach 4  — ÖVjj  Tai,e. 

Das  Exanthem  beginnt  in  der  Regel  an  d<  i  Mim,  ist  hier  aber 
bliisser,  als  auf  der  Hiu.it  und  an  den  Kates  und  Hinterschenkeln, 
wie  überhaupt  die  stärkere  Entwickelung  des  Ausschlages  von  der 
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wSrmeren  Bedeckung  durch  Kleider  oder  Betten  «bhAogig  ist  Anf 
Tola  niAnat  und  planta  pedis  fand  Vf.  (im  Gegentbeil  su  Thomas)  nie 
eine  Eruption.  An  der  Sohleimbant  des  Gaumens  wurde  in  einigen 
Fällen  ein  Exanthem  von  runder»  abgogreneter  Form  nachgewiesen. 
Anomalien  im  Verlauf  des  Exanthems  wurden  einige  Male  der  Art 
beobachtet,  dass  tnerst  die  Brust  nnd  dann  das  Gesicht  und  der 
Hals  befallen  wurde.  Rccidiye  kamen  aweimal  vor,  ein  Mal  nach 
einem  und  ein  Mal  nach  14  Tagen, 

Ucbcr  den  Gang  der  Temperatur  ist  Folgendes  su  bemerken. 
Alle  Fälle  gingen  mit  einer  Temperatursteigerung  einher,  die  aber 
höchstens  IV,  Grad  betrug.  Bei  stark  ausgesprochenen  Prodromen 
nnd  dem  Auftreten  des  Exanthems  am  aweiten  Tage,  trat  am  Mor- 
gen desselben  eine  Remission  ein,  die  bis  zum  Abend  in  eine  Stei- 
gerung fiberging,  welche  der  Eruption  entsprach.  Bei  unbedeutenden 
Prodromen  und  dorn  pTscheinon  des  Exanthems  an  demselben  Tage 
stieg  die  Temperatur  nur  ein  Mal,  um  dann  abzufallen.  Die  Defer- 
vesceiiz  geschieht  in  regelmässigen,  abnehmenden  morgenlichen  Re- 
missionen, bald  rascher,  bald  langsamer.  Oft  beobachtet  man  dabei 
ein  Sinken  der  Eigenwärme  unter  die  Norm.  Oft  aber  fällt  die  Tem- 
peratur auch  direct  ab,  ohne  Abendsteigerung  und  beginnt  dann  nur 
die  normale  Temperatur  zu  oscilliren.  Der  Gipfel  der  Curve  fällt 
zusammen  mit  der  ersten  Andeutung  des  Exanthems  und  hat  nichts 
zu  thun  mit  der  Acme  des  Ausschlages.  Steigt  die  Temperatur  zum 
zweiten  Male,  so  ist  ein  Recidiv,  oder  eine  Complication  im  Anzüge. 
Auf  das  Verhallen  des  Pulses  und  der  Respiration  ist  nichts  zu  geben. 

Von  Complicationen  wurde  einmal  eine  akute  Gastroenteritis,  ein 
anderes  Mal  eine  Bronchitis  beobachtet 

Auch  Erwachsene  wurden  Yon  den  Röthein  befiillen.  Das  Exan- 
them bot  keinen  Unterschied  von  dem  bei  Kindern  dar,  wohl  aber 
waren  die  Allgemeinstttrangen  suweilen  eigeuthflmlicher  Art 

L.  Boswrthsi. 


Steineb,  Zur  Therapie  der  DiphtheritiB. 

Jshrbw  I.  KiBiUrlrailk.  M.-F.  IV.  8«—««. 
Nach  einigen  einleitenden  Bemerkungen  über  das  Wesen  der 
Diphtheritis,  wobei  Vf.  su  dem  Schlüsse  gelangt,  dass  die  Frage,  ob 
die  Diphtheritis  eine  Blotkrankheit  oder  eine  lokale  Erkraukung, 
noch  nicht  spruchreif  sei,  theilt  er  ausführlich  die  Ergebnisse  seiner 
Versuche  in  Beang  auf  die  Therapie  der  Krankheit  mit,  woraus  su- 
nächst  hervorgeht,  dass  er  sich  mehr  der  Ansicht  von  der  parasi* 
tischen  Natur  der  Diphtheritis  zuneigt,  denn  alle  in  diesem  Aufsatz 
besprochenen  Mittel  sind  local  angewendet  worden.  Innerlich  wurde 
nebenbei,  je  nach  dem  Erforderniss  Kali  chlorieum  und  Chinin  ▼er* 
abreicfat 
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Die  ftuaserlioh  tbeib  m  Form  Ton  Gurgelangen,  oder  Inhal Ationen 
oder  Bepiotelapgen  oder  Bestrenangen  angewendeten  Mittel  waren 
folgende. 

1.  Aqua  calcis  in  14  Fällen;  9  verliefen  glücklich,  5  letal» 
Die  den  diplithcritischen  Hclag'  auflösende  Wirkung  des  Kalkwassers 
war  flberraechciid  ji^iuisti«^.  Die  Plaques  waren  nach  6—8  Stunden 
zum  grossen  Tlieil  oder  gänzlich  verschwunden ,  Nachschübe  wurden 
aber  nicht  verhindert.  Eine  Beschränkung  der  Diphtheritis  auf  den 
Rachen  und  ein  Verhindern  des  Fortschreitens  auf  den  Laryiix  und 
die  Bronchien  war  das  Kalkwasser  nicht  im  Stande  au  Wege  su 
bringen. 

2.  Acidum  lacticuiu.  Von  A.  Weber  zuerst  zur  Lösung 
Von  Ci  oupnienibi  nnen  euiploiilen  ((Jbl.  lÖfi'J.  340),  wandte  es  8.  bei 
Diplithrritis  in  P'orm  von  Inhalationeii  (if) — 20  'IVoptVn  Milchsäure 
auf  1  üuze  Wasser)  an  mit  demselben  unvüllkounnenen  Erfolge,  wie 
das  Kalkwasser.  Von  7  t'allen  j^enasen  3  und  starben  4.  Auch  der 
iMiiehsaure  uuiss  eine  Beschleunigung  der  Lüsunc(  ilt.r  dipiiliicritisehen 
Membranen  zugesprochen  werden,  —  ein  liiiilanhalten  des  Fort- 
sclirt'itens  des  diphthoritisehcn  Processes  ist  öie  ebensowenig  im  Stande 
zu  bewirken,  als  alle  anderen  Mittel. 

3.  Ferrum  sesq  u i chloratum  (äusserlich  in  Form  von  Bepin- 
seluDgen  angewandt).  Die  Lösung  and  Abstosaung  der  Plaques 
kommt  nicht  so  schnell  zu  Stande,  wie  bei  Anwendung  der  bereits 
besprochenen  Mittel,  allein  hatten  sich  endlich  die  Schorfe  abge- 
stossen  und  wurde  das  Eisenohlorid  auf  die  GesehwürsflKchen  appli- 
oirt,  so  schien  es,  als  wenn  letatere  bald  ein  gutartiges  Ansehen  ge- 
wannen und  die  Heilung  derselben  befördert  wurde.  Von  4  mit 
diesem  Mittel  bebandelten  Kindern  genasen  2  und  starben  2. 

4.  Spiritus  vini,  in  Form  von  Bepinselungen  und  nebenbei 
noch  von  UmscblAgen  um  den  Hals.  Der  Einfluss  auf  die  Plaques 
war  kein  aulßtlliger.  Von  3  so  behandelten  Kindern,  die  ein  und 
derselben  Familie  angehörten,  starb  das  eine,  die  beiden  anderen 
genasjen. 

5.  Sulfur  sublimaturo.  Mit  Haunbr  nimmt  Vf.  an,  dass 
die  etwaige  Wirkung  der  Schwefelbiumen  höchstens  durch  die  an 
ihnen  haftende  Schwefelsäure  als  leichtes  Causticum  wirken  kann. 
Die  Anwendung  geschah  mittelst  Insufi'lation  und  awar  3— 4-stUnd- 
lich.    Zwei  leichte  Fälle  genasen,  ein  schwerer  ging  zu  Grunde. 

Aus  seinen  Erfahrungen  zieht  Vf.  den  iSchlusa,  dass  unter  An- 
wendung aller  oben  angeführten  Mittel  leichte  Fälle  von  Diphtheritis 
günstig,  schwere  letal  verlaufen,  dass  keines  der  genannnten  Mittel 
im  Stande  ist,  den  diphtheritischen  Proccss  auf  die  Hachenorgane  zu 
beschränken,  dass  aber  von  allen  noch  die  Aqua  calcis  das  meiste 
Vertrauen  verdient  wesjen  ihres  unverkennbaren  Einflusses  auf  die 
Lösung  der  diphtheritiöchen   Membranen.    Seine  Methode  besteht 


Digitized  by  Google 


LjOJiooli«,  7lMMff«ltjphilit. 


891 


jetzt  in  Folgendem:  local  Kalkwasser,  innerlich  Kali  chioricuiD,  Cbh 
Bio,  W«Dy  bei  Laryngitis  Brechmittel,  bei  Asphyxie  Tracheotomie. 

L.  RoM&tbsl. 


Ljtjkggb^,.  Klinische  Beobachtungen  Aber  Visceralsyphilis. 

Am  den  Sebwediseben  (Ibersetit  ron  Disimt. 

Syphilitische  Affectionen  des  Rectum. 

ArcL.  f.  Dermat.  uud  Sjpb.  1870.  II.  647-566. 
Ein  Mädchen  kam  September  1863  wo^en  Schanker  und  Ade 
nitis  inguinalis  bilaterali.s  in's  Stockholmer  Ciuhau»,  ea  stellten  sich 
während  des  Lazarethautei)tlialts  Gesebwüro  auf  den  Labia  majora 
ein;  18G4  Roseola  syphil.;  später  spitze  Condylome  ad  anum.  Ina 
Februar  1865  zeigten  sich  (beschwüre  im  Rectum,  welche  beim  IJeber- 
gang  der  Haut  in  die  Sclileiuihaut  beginnend  den  ganzen  Umkreis 
des  Rectum  einnehmen  und  sich  weiter  in  die  Höhe  erstrecken,  als 
man  mittelst  des  Mastdarmspiegels  sehen  kann,  somit  mehr  als  2  Zoll. 
Reichliche  Eiterabsonderung  aus  dem  Rectum;  Tenesmus.  Die  Kranke 
ist  ADimisch}  sonst  keine  Erscheinungen  von  Syphilis. 

*  Therapie:  Wasserlavements,  Injectionen  von  Soiut.  Zinci  snUnr. 
Das  OeschwQr  wird  reiner,  die  £iter«bsonderttog  geringer.  Im  Jon! 
grau  belegte  Oeschwilre  der  Tonsillen,  die  nur  lokal  bebandelt  wer- 
den. Im  Juli  eine  grosse,  ezcoriirte  Papel  auf  der  linken  Scham* 
üppe.  Leber  und  Milsdämpfung  siendich  gross  (genaue  Maasse  sind 
nicht  angegeben.  Ref.).  Urin  enthftlt  Wel  Ei  weiss,  grobkernige, 
▼on  den  UrincanAl«!  herstammende  Zellen  und  dioke,  wachsAbnJiche 
TubularabgQsse;;  mftssiges  Oedem  an  den  Augenlidern  und  den 
Ffissen.  Oefteres  Erbrechen,  Diarrhöen,  Schmerzen  in  verscbiedeoen 
Gegenden  des  Bauches.  Das  Oedem  breitet  sioh  aus;  Mitte  August: 
Ascites.  Die  Patientin  wird  stumpf,  die  Stimmung  dttster.  Tod  am 
21.  August. 

Section:  Allgemeiner  Hydrops.  In  beiden  oberen  Lungenlappen 
sehr  zahlreiche,  graue,  halbdurchscheinende  Miliartuberkeln.  Auf  der 
oberen  Fläche  der  Leber  und  der  äusseren  der  Milz  ausgebreitete 
alte  Riodegewebsbildungen.  Auf  der  Peritonealbekleidung  der  dünnen 
Gedärme  grössere  und  kleinere  Gruppen  von  ^'rauen  Tuberkeln. 
Die  Schleimhaut  des  Darmcanals  gicbt  überall  Reaction  auf  Amyloid; 
im  J^Iagen  besonders  die  Capillargefässe,  in  den  dünnen  Gedärmen 
die  Zoiten,  in  den  dicken  die  Capillaren.  In  den  dünnen  Oedärmen 
zahlreiche  Geschwüre  in  verschiedenen  Entvvickelung>;.s!adien  mit  scharf 
abgesclinittenen  Rändern,  welche  die  ganze  >chleimhaut  durchdringen; 
im  Dickdarm  follikuläre  üUei ationen  bis  auf  die  Muscularis.  Der 
untere  Theil  des  Rectum  wird  aut  eine  Grösse  von  mehr  als  3  Zoll 
von  einem  einzigen  Geschwür  eingenomuien ,  das  die  Schleimhaut 
ganz  zerstört  hat,  und  das  am  obersten  Eaude  scharf  und  fast  linear 
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abgeschnitten  ist.  Der  Geschwür$>grmid  wird  von  der  mit  Binden^ 
web8ma5!sc  bekleideten  Muscularis  eingenommen  und  ist  reichlich  roh 

mehr  als  erbsengrossen  Rchwarsrotben  Binde^jewebspolypen  besetzt. 
Die  feinen  Oefässe  der  Leber  reagiren  auf  Amyloid.  Die  Müs 
4  ZoU  lang,  3  Zoll  breit|  fest  und  hart;  die  MalpighisebMi 
Körper  und  die  Gefässe  reagiren  auf  Amyloid.  Die  Nieren  gr08S| 
ödeinntös,  sowohl  die  Rinden-  als  die  Marksubstanz  zeigen  grosse, 
dicke,  weissj^raiie  Streifen  mit  stark  injicirtem  Zwischenraum;  die 
(>)rpuscula  Malpighii  und  die  feineren  Uefässe  reagiren  überall  auf 
Amyloid. 

Zweiter  Fall.  Ein  Weib  wurde  l^.')!)  zum  ersten  Mal  inficirt, 
im  Laufe  der  nächsten  Jahre  wiederholt.  Im  Deeember  18G3  Knochen- 
geschwür. Si-'ptember  18(15  tertiäre  JSypliilis.  Juli  IHGG  heftige 
Diarrhöe  mit  bluti^^en  Stiilil^iingen ,  welche  der  Darreichung  von 
kleinen  Do.sen  Quecksilber  withtMi.  April  18(j7  wieder  Diarrhöe 
ohne  Blutbcin>isehung;  giossü  allgenieiiie  Schwäche.  Geringes  Oedem 
um  die  Knöchel;  im  Urin  reichlich  Eiweiss.  Unter  Zunahme  der 
Diarrhöe  stetiges  Wachsen  der  Schwäche.    Tod  am  7.  Juli. 

Section:  Im  Colon  deeeendes  runde,  schwachstrahhge  Narben. 
I>i6  ganae  Scbleirohaut  des  Mastdarms  zeigt  einen  gleichförmig  aus* 
gebreiteten  Substana^erloet,  der  am  Anfang  des  S.  romanum  aufhört, 
hier  ftngt  die  gesunde  Schleimhaut  mit  einem  fast  völlig  ebeoen 
Rande  an.  Der  Grood  des  SubstansTerlustes  ist  glatt,  schieferfbrmig, 
mit  mvhreren  erbsen-  bis  bofanengrossen  polypenartigen,  stark  pig- 
mentirten  Aoswfichsen.  Die  Nieren  bedeutend  yerkleinert,  ihre  Ober* 
fläche  stark  granulirt,  die  Corticalsubstana  bedeutend  geschrumpft 
(an  einseinen  Stellen  nur  2  Mm.  breit);  die  Corpuseula  Melpighii 
and  die  Vasa  recta  in  den  Pyramiden  aeigen  Ainyolid-Reaction. 
Unter  dem  Microscop  seigt  sich  eine  nicht  unbedeutende  Biudega- 
webs-Neubildung  im  Stroma  und  eine  Ablagerung  von  bald  spar* 
samen,  bald  aahlreichen  Fettkörnem. 

Man  bat  in  den  letzten  10  Jahren  wiederholt  .solche  Mastdarm- 
Geschwüre  syphilitischen  Ursprungs  beobachtet.  Zur  Sicherung  des 
ätiologischen  Verhältnisses  hat  VlBCBOW  bemerkt,  dass  das  sypbyli- 
tische  Geschwür  gewöhnlich  im  unteren  Theil  des  Rectum  sitzt,  we- 
niger tief  ist  und  einen  mehr  ebenen  Grund  hat  als  das  dysenteri.<iche, 
welches  meist  im  S.  romanum  beginnt.  Bezüglich  der  Art  der  £n(* 
stehung  haben  Vjkchow,  Huet  und  Lanckhkaux  angenommen,  dass 
entweder  directe  Infection  durch  Coitus  hcterotopicus  oder  indirecte 
durch  Hinabflicsscii  des  Kiters  von  einein  Ulcus  specificum  der  Geni- 
talien erfulge.  Diese  Erklärung  könne  n.atiirlicli  für  die  beiden  be- 
richteten Fälle  nicht  gelten;  in  diesen  habe  es  sieh  um  eine  Af" 
fection  gehandelt,  <1ie  nur  als  Localisiiung  einer  allgemeinen  Lues 
betrachtet  werden  könne.  Die  gleiehzeitige  Aniyloid-Degeneration 
in  verschiedenen  Organen  sei  gleicbiaUs  als  Folge  der  Lues  aufzu- 
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fftsseo  und  untersttttzen  die  Diagnose  de«  Bectuni- Geschwürs  aU  eine« 
syphililiscbeo. 


M.  W,  Taylor.  Oh  tlie  transmission  of  the  infection  of 

feveis  by  nieaiis  of  fluids. 

Brit.  Mt-H.  Jonrn.  1870.  519. 

£•  Ballabd,  On  a  localised  ootbreak  of  typhoid  fever  in 

Klington. 

Med.  Tines  and  Gas.  Toi.  II.  1870. 1065. 

Nach  emif^en  allgemeinen  Bemerkungen  fiber  die  grosse  Wich- 
tigkeit des  Trinkwassers  fllr  die  Verbreitung  von  Ahdoroinaltyphas 
und  Cholera,  beschreibt  T.  Fälle ,  wo  die  Uebertragang  des  Contar 
ginms  durch  Milch  geschah. 

Das  eine  Mal  kam  die  an  Typhus  erkrankte  Tochter  eines 
Milchmannes  in  das  Haus  ihres  Vaters  su  Penritb,  wo  die  Kraukheit 
damals  nicht  herrschte;  bald  erkrankten  auch  die  Geschwister.  Die 
Mutter I  welche  ihre  Kinder  pflegte,  molk  auch  die  Kühe  und  die 
Milch  stand  in  dem  Krankenzimmer.  In  sieben  verschiedenen  Pa» 
milien,  welche  Kunden  des  Milchmannes  waren,  kamen  nun  Typhus- 
f&We  vor,  während  unter  der  übrigen  Bevölkerung  fast  kein  Fall  sich 
zeigte,  und  andere  ursächliche  Momente  filr  die  Entstehung  der 
Krankheit  nicht  nachweisbar  waren. 

Zehn  Jahre  später  konnte  T.  eine  Ahnliche  Beobachtung  in  Be» 
sng  auf  öcharlaehHeber  machen: 

Im  Frühjahr  1867  starben  su  Penrith  sechs  Kinder  aus  den 
niederen  Volkskiassen  aliein  in  einem  beschränkten  Bezirk  an  Schar- 
lachfieber; eins  darunter  4  Monat  alt,  das  in  der  2.  bis  3.  Woche 
starb,  war  das  Kind  eines  Milchmannes,  dessen  Frau  neben  der 
Wartung  des  Kindes  häufig  auch  die  Kühe  molk.  Die  Milch  wurde 
durch  andre  Personen  an  14  Familien  der  Stadt  aiisg<  tragen.  Wäh- 
rend die  Krankheit  bis  kurz  vor  dem  Tode  des  Kindes  nur  in  jenem 
beschränkten  Bezirk  vorgekommen  war,  trat  sie  nun  in  6  (unter 
jenen  14)  entfernt  von  einander  wohnenden  Familien,  z.  Th.  bei 
mehreren  Individuen  auf.  Die  Uebrigen,  welche  verschont  blieben, 
Waren  entweder  nur  Ei  wachsei. e,  also  weniger  inftctionsfähige  Mit- 
glieder oder  hatten  (mit  einer  Ausn;ihme)  die  Milch  nicht  mehr  ge- 
kauft, als  von  der  Verbreitung  der  Krankheit  verlautete. 

In  beiden  angeführten  Beispielen  glaubt  T.  die  Milch  selbst  als 
Medium  der  Uebertragung  auseben  su  müssen,  da  simmtlicbe  Er- 
krankten sie  getrunken  hatten  und  die  verkaufenden  Personen  weder 
selbst  erkrankt  waren,  noch  mit  den  kranken  Kindern  der  Mileh« 
männer  su  thun  hatten. 

Im  Juli  und  August  d.  J.  seigte  sich  in  JBLUngton,  einem  der 
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nßrdliclu'T)  iSt.ullt lioilc  Londons,  eine  Epidcinio  von  AbdoiiiinaltyphiiP| 
die  aul^aiiz  beschränktem  Bizirke  IGS  I'iillo  in  (»7  Iliiiisern  utnfa<5'»te; 
davon  starben  26.  B.  hatte  al«  Bezirks/irzt  die  etwaigen  Ursaclien 
zu  eruiren,  und  kam  nach  Ausschluss  verschieden  er  anderer  Mö;;lich- 
keiten  auf  Milch  als  Ursache  der  V<  rhreilnn;^- ,  da  S7  pCt.  der  vom 
Typhus  befallenen  Familien  d<'s  Bezirks  die  Milch  aus  derselben 
M  ilchwirthsehatl  bezogen;  der  Besitzer  der  letzteren,  7  l' amdienglie- 
der  desselben,  sowie  einige  seiner  Knechte  want)  kurz  zuvor  an 
Typhus  erkrankt  und  zum  Tiicil  gestorben.  l>ie  vom  Typhus  be- 
fallenen Familien  machten  die  Hälfte  der  gesamniten  Kundenzahl  des 
Milchmannes  aus;  einige  darunter  wohnten  entfernt  in  gänzlich  ver* 
schont  gebliebenen  Distrikten.  In  den  meisten  Familien  kamen 
mehrfache  Fälle  vor  und  wurden  besonders  diejenigen  befallen,  die 
▼iel  Milch  genossen.  Ueber  die  Art  and  Weise,  wie  das  Oontagium 
in  die  Milch  gekommen  war,  liess  sich  ganz  Bestimmtes  nicht 
emiren.  Das  Wasser,  mit  dem  die  Milchkannen  gcreiin'gt  Warden, 
stammte  aas  einem  nachweislich  mit  Cloakenwasser  veronreinigten 
Wasserbehälter;  ▼ielleicht  war  auch  die  Milch  mit  diesem  Wasser 
yerfiUscht  worden.  H.  Qotnck«. 


Waltbb  G.  Sbuth,  On  Santonin  and  its  Detection  in  the 

Ürine. 

Dablin  qiiart.  Journ.  C.  866—278. 

Neben  den  eigenihümlichen  Gesichtsstörungen,  welche  nach  Ge- 
brauch von  Santouin  auftreten,  macht  sich  gleichzeitig  eine  safran- 
gelbe Färbung  des  Urins  bemerkbar.  Durch  Versuche  an  sich  selbst 
konnte  S.  feststellen,  dass  nach  grossen  Dosen  die  Wirkung  auf  den 
Harn  schon  nach  10  Minuten,  nach  kleinen  Dosen  nach  ungefähr 
1  Stunde  eintritt  und  dass  die  volkonunene  Ausscheidung  des  San- 
tonins  (?)  aus  dem  Körper  bis  gegen  4H  Stunden  erfordere,  während 
die  Gesichtsstürungen  den  Zeitraum  von  einigen  Stunden  nie  über- 
schreiten. 

Der  nach  Santoningebrauch  ausgeschiedene  Harn  hat  nicht  nur 
dem  Ansehen  nach  Aehnlichkeit  mit  einem  (iallenfarbstoff  enthalten- 
den Harn,  sondern  auch  in  Bezug  auf  seine  Reaction  auf  Zusatz  von 
Acidum  nitricum.  Eine  di.Mn  Harn  nach  Santoningebrauch  zukom- 
mende characteristischc  Reaction  tritt  ein  auf  Zusatz  von  Alkali,  wo 
alsbald  die  gelbe  oder  grünliche  Farbe  in  ein  Kirschroth  oder  Pur- 
purroth, je  nach  der  Menge  des  Santonins,  übergeht.  Diese  rothe 
Färbung,  durch  Kochen  nicht  zerstört,  verschwindet  auf  ^Säurezusatz, 
wird  aber  durch  Alkali  wieder  hergestellt 

Mit  dem  Spectroscop  geprüft  zeigt  der  durch  Alkali  geröthete 
Harn  nor  den  rothen,  orangen  and  gelben  Tbeil  des  Spectruma 
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durclisithtig.  In  sehr  verdünnter  Lösung  dagegen  ist  das  CoDtrum 
duukel  und  der  rothe  und  blaue  Theil  erhellt. 

Um  den  Farbstoff  im  Urin  gesondert  zu  crl)altcn ,  verfuhr  Vf. 
folgendermaasson.  Behandeln  mit  neutralem  essigsaurem  Bleioxyd, 
dann  filtriren,  durch  Alkali  ncutralisiren  und  basisch  essigsaures 
Bleioxyd  hinzusetzen,  soiatig(?  ein  Niederschlag  erfol<;t  und  die  P'lüs- 
sigkcit  laiblos  ist,  dann  neiitralisiren,  tiliriren  und  wastlicu.  Bclian- 
deln  des  gilben  Niederschlags  mit  Schwefelsaure  und  \^^•ingeist, 
dann  filtrirt,  die  übei  si  hüssige  Schwefelsäure  durch  Harytwasser  aus- 
gefällt und  wiederum  filtrirt.  Das  Filtrat  zeigte  dann  auf  Kalizusatz 
die  rothe  Färbung.  Mit  Argent.  nitricum,  Sublimat,  Sehwcf-dsäure, 
Cyanealiiuu,  üoldchlorid  oder  doppelkohlensaurem  Kali  geht  der 
Karbstoff  keine  Verbindungen  ein,  Versuche  von  MiAmc  scheinen, 
Dach  der  Ansicht  des  Vf.  za  lehren,  dasa  der  Farbstoff  eine  schwache 
Säure  sei,  gebildet  durch  die  Oxydation  des  Santonin  im  Körper. 

MiALBB  kochte  nämlich  gepulvertes  Santonin  mit  Aeidum  ni- 
tricum. Mit  Wasser  verdünnt  seigte  die  Lösung  eine  grünliche  Fär> 
bungy  welche  auf  Zusats  von  Kali  in  eine  oran^roCbe  fiberging. 
In  seiner  Verbindung  mit  Bleioxyd  gab  dieser  Kdrper  auf  Zusata 
von  Alkali  die  roihe  Färbung  aber  nicht.  a.  Lsogg^ard. 


üleluere  iflittlieiluiig^eu. 


H.  V.  Wyss,   Die  becherförmigen  Organe  der  Zunge.    Areb.  L  nikr. 
Anatom.  Tl.  »7-S60.  Tat  XV. 

ScnwALBB,  der  Entdecker  der  „Sekmeekbeelier*',  tbdlte  die  von  ihm  nnler* 
svehteii  Sungea  in  dr^  Orappen,  W9ht»  Gestalt  und  Siellaaf  dar  Papilla»  drenm- 

Tallatae  maAssgebeiides  Eintbeilungitpriiicip  wnr  (Cbl.  1868.  483,  435).  Die  erstere  be- 
sitzt nur  zwei  grösaere  Papillae  circnmvnllatao ;  in  der'rwfitcn  sind  zahlreiche  Papillen 
io  2  parallelen  Streiftio  zu  beiden  Seiten  des  Zungeogruiides,  iu  der  dritten  in  swei 
sieb  in  einem  spitsea  Winkel  vereinigenden  Reiben  im  Zungengronde  angeordnet. 

Yt  gelangt  daiUt  indem  er  das  Vorballen  der  einseinen  Formationen  der 
Zangenpapilleo  sa  einander,  das  Vorkommen  oecandärer  Papillen  auf  den  PapillaS 
Tallatae  und  fungiforines  sowie  gans  besonders  die  Anordnung  der  Schmcckhecher 
selbst  ab  Eintbeiiungsprincip  su  Grande  legt,  fünf  eboufalls  in  allen  Einselbeiten 
wobleharaetBfilirt«  Orappon  aufmstellen,  deren  Diagnosen  wir  bier  jedoch  nicht 
▼olletiBdig  reprodnciren,  sondern  nur  g ans  im  Allgemeiaea  aadenten  können. 

I.  Gruppe.  Mensch. 

II.  (ifiippe.  Kind,  Schaf.  Mit  zahlreichen  Ueberpanpsformen  zwischen  Pa- 
piflae  circutnvMiiaUie  und  fungiformes ;  die  Oberfläcbe  der  letsteren  trügt  Becber  in 
geriuger  Zahl. 

III.  Gruppe.  Sehwein,  PÜRrd.  Nur  swei  grosia  P^laa  Tallatae  Jo  aar  Solts 
der  Medianlinie.    Aach  die  Oberfliebo  der  Papillae  fnngiformes  tilgt  sparsame 

Becber. 

IV.  Gruppe.  Igtl,  Hund,  Katze.  Die  beiden  Formen  sind  niciit  immer  deut- 
ütb  gescbiedeo;  auch  hier  trägt  die  freie  Obordäcbe  der  Papillae  fungiformes 
Bedwr. 
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V.  Gruppe.  Kaiiiuclu-n,  Kicliliorn  Ratft-  Ein  bi»  zwoi  r'H|iilla«»  (  ircntiivnllatJie 
und  becLerlosü  Pa])illAu  fiingifürinb.s  VrirliHinleiisein  eine.««  besondenti  an«  Srlileim- 
falten  bcsteheodeo  Oetcbinark«orgaii«  zu  beiden  Seiten  dea  Zuageogrundea  (Papilla 
Ibliafta).  W6f«B  der  aoifttbrltebeB  BetebrailmDg  d«iMlban  ▼erwaiavn  wir  tmt  die 
vorlluäge  MitlMliraff  d'ca  Vf.  (Cbl.  1869.  548.) 

lo  Bezug  auf  da»  biKtioIogiacbe  Detail  der  Schmockbecher  Reibst  bringt  Vf. 
fa«t  nur  nekniiiitcB.  Hervorzuheben  wnre  nur,  i\nns  Vf.  den  von  Schwai.be  Rtatuirten 
Unterscbied  iwisclieo  Stäbchenzelicn  und  Siifuelleu  nicht  anerkennen  kann,  weil  er 
Uebergangsformen  «wieeben  deraelben  beobacbteie  und  deae  In  Beeng  mof  dea 
▼OD  ScRWALBt  bpeebriebeuen  HircbenkreDa  «n  peripberiecbeB  Ende  der  Oecfcsellen 
eeiae  Beenhnte  r^  neg athr  blieben.  BdL 


8WAN,   Bromidca  in  Epilepsy.    Amer.  joum.  of  Ihe  med- seiences.  OXIX.  126. 

Vf.  beubachtete  wäbreud  zweier  Jaiiru  einige  60  Fälle  von  Kpilepflie.  Siinmt- 
liche  wurden  mit  Ammonium  bromat.  und  Kalium  bromatum  bebaudelt  and  daa  tte> 
aoltat  aoll  ein  »ehr  güni>tige«  gewegen  eein.  Weongleicb  V£  von  keiner  Heilung  Im- 
riebten  kenn,  eo  bllt  denelbe  ea  docb  fBr  dea  beele  Mittel  gegen  Epilepaie.  Denn 
nnter  dem  Einfluaiie  fortgesetsten  Gebrauchs  von  Bromiden  Termindert  sich  die  An» 
zahl  dfr  Anrälle,  welche  Kiiietzt  gans  auableibeii.  Heim  Auisotzeu  des  Mittf l<<  »itolien 
«ich  die  Ai>f.ille  wieder  eiu.  8cblieaalich  bi  merkt  \  f.  noch,  dass  die  Do«e  nach  län- 
gerem Uebraucb  «u  Tergräaseru  sei,  de  der  OrgMuiflaiua  gegen  die  Wirkung  ebge- 
•tnaipft  en  werden  ecbeinl»  A.  Langgeard. 


KÖBNER,  Die  abnormen  Voi koninniisse  nach  der  VaccinatioD.  Sitaber. 

d.  8cbl«s.  Ues.  t.  vatetl.  Cult.  1Ö70.  Juli. 

Die  nbiiormen  Plroteaie  aneb  der  Impfung  sind  entweder  entsflndUebe  oder 
•poelfleeb  Timlente. 

Die  eulzütidlichen  treten  entweder  am  Ort  der  Impfung  oder  in  deiner  nttchHten 
Nähe  auf  (Kczem,  Ervtbema,  Erysipel,  Plilegmone,  Adeniii«  axillaris)  oder  aie  ver- 
breiten sieb  über  einen  weitereu  Bezirk  (Eurunculosis  auiversalit). 

Die  eposifleek  tMenten  beateben  eutwedcr  in  heftigeren  Rceorptloneejniptonon 
(Vaeeine-Pieber)  oder  in  einer  Weiterwirkung  doi  epewfiscbeu  Contagiuma  über  den 
Impfort  binaas;  einen  Fall  der  letsteren  Art  hat  Vf.  in  der  Weise  sich  voIUlcLen 
sehen,  dass  eine  Selbst- Ueberimpfuug  der  Ynccine  Mif  ein  Torber  acbon  vorbanden 
gewesenes  Eczem  am  Rücken  erfolgte. 

Beetiglicb  der  Uebertragung  der  Lnee  dnrcb  die  Jmplbng  beetreltet  K.  die 
AtlfemoingAliigkeit  der  l^eorie  tob  Tnano]»,  naob  welober  die  SypUlia  ateti  ait 
den  fUnte  dei  Stunm-loipiliagi  ttbertmgen  werdo.  Plnaea. 


^.  J.  TiLTi  On  tbe  otorine  pathology  at  the  ebaoge  of  lifo  udafter 
tbe  meoopAute.  —   Brit.  med.  Jonm.  167a  No.  611. 

T.  bilt  die  Zeit  nncb  der  Ceeeetioa  der  Meneee  für  eebr  yM»  bie  dabin  anf- 
getretene  Uterinkraukbeiten  für  gefährlich.  Nemeotlieb  nehmen  Cerricelgeavhwüre 

um  diese  Zeit  einen  bedenklichen  Character  an.  Aiix8errieni  kütme  man  oft  die 
Beobachtung  macheu,  daas  verschiedene  OebUrmutterieidcn,  welche  so  lauge  latent 
Terlaufen,  nach  dam  Ausbleiben  der  Kegel  durcb  meriürtere  Symptome  ihre  Anwe- 
ioabeH  Tormtben.  jeqmei. 


nmBdeegan  fUr  da«  CentralblUtt  wolln  miin  an  Herrn  Dr.  L.  Koüenth.i! .  Hi-rlin.  Friodrirhf«- 
*|r.  168a.  oder  (luiicr  B«ischluM)  au  Ulu  Vnriagahandlung,  Berlin,  unter  den  Linden  M,  adroMiren. 

Vattaf  von  Aagmat  Ulraeliwald  ia  Barlta.  ->  Dmok  tob  IL  S.  Harmann  la  Berlin. 
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Knapp  314,  474,  GSI. 
Köbner  8i»4,  SM. 
Köhler  192,  m.. 
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König  IML 
KöD\g,  R.  iÜL 
Koester  113. 
Kohn  tilS. 
Kullmaiio  341. 
Koopmann  879. 
Koster  132. 
Kotelewski  ^  848. 
Kotteukainp  i21. 

Krafft-Kbing  140,  1^ 
Kramer  &2L 

Krause,  W.  366,  373,  383.  (448). 
KrUbaber  pQ, 
Küchenmeister  175. 
Kussmaul  266,  2ä2. 

L. 

Laborde  173,  ilL. 
von  Lair  L. 
Lamansky  bQ2, 
Lamb  SDQ, 
Landau  & 
Landgraf  Zlä. 
Laudois,  L.  433,  445. 
Laudrieux  HHfi 
Lange  3ä^L 
V.  Lnngeubcck  105. 
Langerhans  j£i,  1A2^ 
Langhaus  346^  AHL 
Lankaiter 
Laueustuin  M2j 
Leacb  767. 
Leared  I2<L 
Leber  215,  584, 
Lebert  f>t4- 
Legro-s  435^  ÖSIL 
Lehmann  2I£L 
L«5pine  270,  664* 
Letcnneur  6^ 
Letzericb  ü,  ^ 
Leube  314.  ^ 
Leven  4Mi 
Levinstein  ^ 
Levscbin  686. 
Lcyden  If«,  25$),  m 
Lichtenxteiu  099. 
Lieben 

V.  Liebig  (Reicbonball)  761. 
Liebreich  176,  775,  aifi. 
Lightfoot  191,  Mix 
Liouville  899,  m 
Lipmatin  fbL 
Lister  135.  743. 
Litzmann 

Ljanggreu  670.  891. 
Loebel 
Loewe  643. 
Lotsbeck  72iL 
Lucas  7.^5. 

V.  Luschka  31,  127,  812. 
Lnsk  7()2. 
Lutz  149, 
Laya  äh^ 

M« 

Mae  Co  rinne  468- 
Marker  3Ö3,  äiiS. 
Mautegazxa  üliL 


Manz  118,  mL 
Marcassi  411. 

Marcct  aS3. 
Marmd  QM. 
Martin  124,  560. 
Masius  L 
Matthew  S8&. 
Matth iesaen  496.  Ufi. 
Mauriac  TM. 
Maury  HS. 
Maver.  L.  373. 
Meckel 

M^bn  1^  &Zfi. 

Mekus  176, 
Meisens  736,  013. 
Mendel,  E.  446. 
Menzel,  A.  12,  668,  821. 
Merkel  84.  2M. 
Meymott  Tidy  611^  filL 
Meynert  76, 
Miall  ÜfiL 
Mille  3^ 
Minkewitsch  Ü. 
Milchel  252,  720. 
Munnik  616. 
Moutgomery  Lfi^ 
Morano  836. 
Moreau  IM. 
.     Moriggia  39S» 
Mosetig  661. 
Müller,  E.  iSQ. 
Mfiller,  J.  J.  102.  167.  m 
Müller,  J.  W. 
Müller,  M.  368. 
Müller,  P.  SMT 
Münk 

Musculus  äSQ. 

N. 

Nagel  m 
•  Nagel,  A.  866. 
Nasse  278.  m  488. 
Nassiloff  634,  7«8.  185. 
Nathan  TSSL 

Nannyo  108,  US,  186,  667,  filiL 

Nawalichiu 

Nayler  IBü. 

Nefftel  UL 

Nepveu  206. 

Nesfield  5i3. 

Neudürfer  597. 

Neuroann,  E.  118.  287.  635. 

Neumann,  Is.  730,842. 

Nicbolsou  60. 

Niemeyer  5&L 

Nobiling  31,  190.  207,  239. 

Norris  453. 

Nothnagel  ML 

Neyes  m 

T.  Nussbaum  ^ 

0. 

Obernier  132. 
übersteiuer  278,  668. 
Oellacber  &L 
Oelschläger  fifi. 
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Oewre  304. 
Ogle  IfiJL 
Oliver  4iL 
OUivier  104,  592. 
Olsbauseii  875. 
Ooimns 
Orth  Ma. 
Oser  532. 
Oxley  84g, 


P. 

Pacnlljr  8. 

Pag^enstecher,  F.  Ifi. 

Papiiioii  52Ii 
Parrot  iliL_ 
PaRchutin  501,  q21j, 
Paterson  736. 
Paton  22jL 
PaltoD  aiL 

Pavy  212. 
P<$gäitaz  112. 
Ptiuard  lüL 
Pepper  IS, 
Perco  a2i. 
Perls  4& 
Persomie  12i 
Peter  ML  üäÄ. 
Petersil  IM. 
Petit  fiSL 
P^trequin  639. 
T.  Petteiikofer  GfijL 
Peyre  ßfifi. 
Pfläger  2fi2. 
Philipson  BEL 
Pick  555.  659. 
Picot  ZU. 
Pierce  496. 
Pilz  4aL 

Pippingsköld  7fU. 
Place  üM. 
PliLal  IM. 
PlosE  22L 
Podcopaew  IftO. 
Polaillon  2L 

PoliUser,  A.  112,  192,  494. 

Politaer,  L.  M.  112. 

Pollacci  Mü. 

Pollak  m 

Poncet  512. 

Popoff  I2L 

Popp  S4L 

Power  144. 

Prengraeber  fi&& 

Pribram  fififi. 

Prieatley  Sfi. 

Quiucke,       118,  642^  fifi&. 

R. 

Babuteau  32.  432.  668.  ü22. 
Radsiejewski  443,  4&1. 


Rajewski  211,  261. 

RauHume  174. 

Raiivier  104.  439,  486,  522. 

Ratzel  80. 

Raynaud  48. 

Kedwood  GQQ, 

Reich  &IL 

Reicliardt  251. 

Reichel  LLL 

Reichert  238. 

Reuling  ZIS. 

ReuHs  71 1. 

Rtjverdiu  392. 

Reyher 

Reynolds,  J.  R.  3D4. 
Reynolds,  R.  Sß. 
Rheinstaedter  6M. 
Richardson,  B.  W.  206. 
Ricliardson,  J.  O.  güfi, 
Riegel  44& 
Riesa  73,  90,  ML 
Riga!  2ÜL 
Rigand  312. 

Kiodäeisch  139,  300.  fi^L 
Ripping  334. 
Rippmann  809. 
Roberts  551. 
Roeber  88,  200,  42L 
Roger  478. 

RuUett,  A.  825,  ^  ßll.  628. 
Roloff  142. 
Roser  813. 
Roaa  32. 

Roth  110.  215,  6&&. 
Rothe  651. 
Roussin  JMm 
Radnew  IM, 
Rüdinger  485. 
Rüge,  P.  2il4. 
Runge  83L  857. 
Ruppaner  28L 
Bassel  124. 


& 

Sadler  691. 

Sämiscb  Ibl^  216,  464. 
Salkowski  425. 
Sander  40, 
Sandwell  8L(L 
Saviotti  C2,  145,  IfiL 
Scbapira  liiä, 
Schede  20L  219. 
Schenk  246.  318,  121. 
Scbeppacb  71« 
Scherenberg  12fi. 
Scbeyer  5ßü. 
Scbiess-Gemnsetis  82. 
Schiff  295,  320,  42L 
Schlemmer  79. 
Schlier  783. 
Bebmiedeberg  871. 
Schmidt,  B.  59L 
Schmidt,  H.  272,  413,  fi7& 
Schmidt,  W.  3 IS. 
Schmulewitscb  6KL 
Schueider,  A.  85. 


NaiiM-iuregixler. 


Scbneller  [dSL 

Schönn  840,  41ä. 

Schneider.  K.  524. 

Schotte  431. 

Schröder,  K.  23. 

Bchrüder.  L.  gg. 

Schroff  224. 

Schubert  öiLL 

Schule  GM. 

Schiippel  2^ 

Schütz  2iL 

Schulte,  F.  E  326. 

Schultzen  "LL  ':}*K 

Schulze,  K.  .m  aiiSL 

Schulter  671. 

Schwalbe  85,  IM. 

Schwär»,  E.  384. 

Schwoigper- Seidel  358. 

Scott  i2iL 

Subastiauy  ZQi. 

Semnier  Ii21L 

Senator  109^  r>33. 

SotAchenow  s:\'2 

V.  Siebold  iLL 

Siof^mnnd,  G.  2^ 

V.  Signmud  653,  656^  731^  Üfil^ 

Sigel  m 

SikorHky  S17. 

Simon,  P.  M.  336. 

Simon,  t».  Ml. 

Simon,  Th.  552,  SM» 

Simons  415. 

Simpnon,  J.  .'tTB. 

Sireua 

Skinner  ISü. 

Slavjaufkv  254. 

Smith  501,  55L  134. 

Smith  (K  Sliingltiton)  ZflL 

Smith,  8.  fiUL 

Smith,  W.  G.  Sül. 

Sueiion  afia. 

Sommerbrodt  688. 
Sonnenschein  584.  fi2L 
Screl  lüfi. 
Sout»  415. 

Spii'pclberg  715,  768. 
StadtV-ldt  2>i4. 
Stark,  J.  Z&2. 
Starke,  F.  ü22. 
Steffen  49a  Hü. 
Steinauer  17K. 
Steiner  478,  mh9. 
Stcnüeuer  1-^7. 
Stewart  Ii2&. 
Stieilin  68a. 
Slilliiig 
Stöhr  211. 
StokcH  168,  .UP. 
Stokvüs  265. 
Stricker  15üL 
StHch.  rlakoff  aSL 
Stnckheil  3Ii2. 
Bubhotin  675. 
Suttiua  loa. 
Sutton  3^ 
Swaii  8'.i6. 
Swan/.y  22JL 


T. 

Tardieu  187,  IfiH. 
Taylor,  M.  W.  §93. 
Thierfolder  TM. 
Thomas  äUL 
Thouisen  124. 
Thorpe  Hjhi: 
Tinlcv  IM. 
Thudichum  l»5i  im 
Ticier  624. 
Tidy  511^  Ü2L 
Tilt  MiL 
Toldt  820, 
Traube 

Trilat  187,  330,  398.  fiÜL 
Treudelcnburg  IW, 
Trolard 
Trütschel  115. 
TschausBow  ?{00,  40L 
Turnbull  (12. 

CJIlricb,  IL  424, 
Unruh  44. 
Uterbart  2ilL. 

Y, 

Vaillant  623. 
Valenta  73.  Oo,  T&L 
Vast  1 5H. 
Vonvma  568. 
Verueuil,  381,  HL 
Viorordt  4^  4ISL 
V.  ViutnchgHit  ÜM. 
Virchow  127.  lü 
V.  Vivcnot  175. 
Vogel 

Vogl  70L  UiL 

Vogt  m 

Voi.sin  352,  aiS. 
Volkmnnn  129,  646,  ß6L 
Vulpian 

w. 

Wagner,  B.  2ÜL 

Wagner  223. 

Waldenburg  144.  filfi. 

Waldever  16£  181,  197,  213. 

Wnlkhoff  14. 

Wullace  HfilL 

Wasserfuhr  16,  lüS. 

WatsoD  UlL 

Weber,  iL  23. 

Wecker  äia. 

Weguer  Gia. 

Wcickert  ÖlL 

Weigaiid  144. 

Weinicchner  288,  SM. 

Weise  6ß3u 

Weisflog  3Ü 

Weiske  m 

Wende  575. 

Werber  fiI£L 

Weniich  a2iL 
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Wcst|ilial  143,  iUA. 
Wheellionae  SM. 
Wilhelm  31. 
Wilbelmi  IM. 

wilks  m 

Wilson,  Er. 
Wiltshire 

V.  Winiwarler  863,  SfiS, 
Wioii  8I& 
V.  Wittig  iiÜ&i 

Woinow  238,  478^  519^  590,  HL 
Wolff,  J.  tilL 


Wolffensteia  Z5fi 
Wood  2ga. 
Wright  496^  Ufi. 
Wundt  S03i 
Wyss  768,  82fi. 


z. 


Zielewicz  ÜL 
Ziemsseu  122^  45& 
Zfilch  M4. 
Zwicke  6^ 
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A. 

AbfQlirmittel,  pbysiologiscbe  Wirkung  448. 

Äbfli'esfl,  de»  Uuhirns  B64 ;  der  Lebor  63, 
360.  793:  in  der  Lendeng'eirend  49<). 

ArcomodMtion,  Mechaninmns  292.  479.  619. 

Aconit,  Verjfiftiinp  2üa. 

Ariipressur  h«i  Aneurysmen  6M. 

Addinonsche  Krankheit  s.  Morbus  Addi- 
sonii. 

Adenom  der  SchweiAndrflsen  Zflü. 
Aderhnnt  s.  Cliortodea. 
Adhünionen  dex  Uterns  P46. 
Aether.  chronische  Vergiftunff  560. 
Albnminatti,  Vi  rKnderuug  durch  Wasser 

Albuminurie  159;  nach  Injection  von 
EiweiHS  464 ;  s.  a.  Nephrill«. 

Alcobol,  Reactioii  480;  Uebergang  in  den 
Harn  480i  Wirkung  iQL 

Alkophyr  52L 

Alopecia  s.  Area  CeWu 

Amsiirose  684:  mit  Strychnin  behandelt 
866. 

Amblyopie  648. 

Ammoniak,  Entwickelnng  ans  fiinleudem 
Hlut7M8;  Gehalt  der  KxpirHtionsluft  an 

—  m. 

Ammonium  oarbonicum  bei  Brourhnrrhoe 
608:  bei  cataribaliccher  Pneumonitt  der 
Kinder  688;  bei  Pneumonie  847. 

Ammoniumcblorid    bei  Leberentzündung 

Amoebeu  348. 

Amputation  der  Penis  791;  der  Tibi»  288; 

nach  (>ritii 
Amputationnwonden,  Rebandliing  Züfl. 
Amylnitrit,  Wirkung  734» 
Aniyloxid,  saipt* trigsaures  ääA. 
AnneKthetica  8ll2. 

Aneurysmen,  der  Aorta  139.  617.  778; 

Behandlung  der  Bruxtaneurysmen  070. 

7fi6.  üiajrnose  283;  nervo«um  662;  der 

KeiinH  899;  Terminusum  I2i* 
Ant;ina  pectoris  734.   «63;   in  F'olge  von 

Erk  aukuug  der  C'oruiiarnrterien  2£2. 


Angioma  arteriale  racemonam  12. 

Anilingrün,  Vergiftung  M. 
Anisometropie  ri89. 
Anthrax  dfi^L 
Antuzou  488. 

AnuH  praeternatoralifl  777. 

Aorta,  Aneurysma  lää.  617.  778;  Insut- 
öc-ienz  58j  Steno>e  20L  219^  TTSi  Unter- 
bindung der  abdominalis  1<38;  Yerletsung 
751 ;  Zerreissung  HS. 

Aphaxie  271. 

Apomorphin  iSQt 

Apparat  t'iir  künstliche  Respiration  761 ; 
xur  Auaesthesirung  bei  Oberkieferre- 
sectiou  IHO.  190;  cur  WKrmeentziehung 
an  der  Wirbelsäule  SIS. 

Arcellen  3M. 

Are«  Olli  .HOO^  764.  879;   in  Folge  von 

Arsenik(;e(iranch  7ü3. 
ArseuikesKer  <>70. 

Arsenik,  Vergiftung  durch  aasgestopfte 
Thiere6l2;  gdnstige  Wirkung  bei  Magen- 
leiden 720;  Verbreitung  in  d^r  Natur  621; 
Aehulichkeit  mit  Cholera  143  : 

Arterien,  auomaler  Verlauf  6-39 ;  bron- 
chiales, entwickelung»ge«chicbtliche  Be- 
deutung derselben  132 ;  corouariae 
cordis  7r»9. 

Arthritis  tubercnlosa  ä5£L 

Asrarii  s.  Spulwürmer. 

Aspiration     pncumatique  sous—cutau^e 

A?*!(eif>ti<  h  704. 

Afttiima,  brouchiRle  712.  869:  gebeilt  darcb 

comprimirte  Luft  751. 
AHtigmatiitmus  368.  711.  760. 
Athmunü,  der  Fische  334;  des  8rhafes 

363;   EiufluHS  auf  den  Kreislauf  550; 

innere  und  ftusaere  281 ;  verschiedener 

Ga-oartun  3^ 
Atrenia  vaginae  175. 

Atrophie  des  Magens  601;    der  Nieren 

618;  de^  Rückenmarks  603. 
Atropiu,  Vergiftung  255,  Wirkung  auf  den 

Augendruck  632. 
Auge,   bei   hirnlosen  Misageburten  886; 

Drcli|>unkt  desselben  519:  Phtbisii  222« 


Sacbregutor. 


Au^eubewegung,  Iiinervatiou  dornelben  6h. 
Anfifenspiegel,  tiir  ConsUtirang  de«  Tode« 

AuHcultation  des  OeKophagtm  252. 
Aafiwaärheo  des  blutes  mit  Kocbealslösang 

801.  ühL 

B. 

Bacterien,  Zusammenhang  mit  lofections- 

krankheiteu  TÜL,  TJJL 
Baucbbinde  für  OebUrende  bhIL 
Baumwolle,  blutstillende  767. 
Bäder,  Wirkung  kalter  beim  Typhus  bS. 
Becherxelieii  690. 

Becken,  rbachitisches  ß82;  Verengerung 
di^s  HeckenauMgangi«  1 40. 
Belladonna,  Vt-rgiftung 
Bewegung,  aperiodische  gedämpfter  Mag- 
neto a&L 

Bierhefe  s.  Hefe. 

Bildhauermeissel  bei  Osteotomie  313. 
Bindegewebe,  der  Sehnen  310;  6brill)fres 

190;  in  pleuritisch<>n  Schwarten  2h7. 
Biiidegcwubskörperchen,  in  der  Sehne  33« 
Blasenbildung  fiZZ. 
Rlasen^icheideiiBstel  Mt. 
Blasensteine  l-'^S. 

HIausKure,  Wirkung  auf  die  Eigenwärme 
46;  auf  die  rothen  Blutkörperchen  221 

Blei,  Verhütung  der  lutoxication  592; 
Ver(.Hfkang  822. 

Blut,  CircuUtion  im  Augenhintergrunde 
221.  306;  (lesobwindigkeit  in  den  Ar- 
terien 6.5;  in  klein>reu  Oefä-*sen  449. 

BltitcirculHtion.  im  Augenhintergrunde  221. 
805;  im  Gehirn  421;  im  Muskel  691; 
in  kleineren  GefKssen  449;  Störung  bei 
Eht<(ündiing  401. 

Blutdruck,  veränderter  im  Aortensystem 
nach  Ziiklemmung  beider  Carotiden  lfi3< 

BInterkraiikheit  335. 

Blutfarbstoff,  Zersetzungsproductu  244;  s. 
a.  Hftmoglobin,  HMmatoidiu. 

BIntgentsse,  des  Darmkanals  Ton  Sula- 
matidra  maculnta  686;  des  rrebirns  und 
Rtickeumarks  230;  Verbindung  mit  den 
Lyin|»t)gefä:!8en  2Q& 

Blutkörperchen,  Chemische  Zusammtri- 
:4etsuDg3ü3u  Erkennung  206;  Lieferung 
von  Fibrin  387.  Ver&nderung  durch 
Blau^<äure  224;  weisse,  Theiluni;  der- 
selben 17j  Zersetzungsbil'Ier  derrotbeu 
611.  628. 

Bogengänge  des  Ohrlabyrinthes  312 
BonihiiiHtor  igneus,  Entwickeluug  593. 
Botulismus  s.  Wurstvergiftung. 
Brand  s.  Gatigrän. 

Brecbungsiudi«  es  der  Augenflfissigkeit  367. 
Bromal  22, 
Bromalhydrat  176. 

Bromkalium,  bei  Cerebrospinalreisung  608  ; 

bei  Epilepsie  336^  896:  bei  Oeisterkrank- 
beiteii  827;  bei  Hysterie  368;  Vergiftung 
16i  Wirkung  123. 

Bromoform  32- 

Bromsänn  ,  Wirkung  24LL 

Bronchitis  Cionposa  655. 


Brustdrüse,  Bau  &21. 
Buho,  Behandlung  IfiL 
Bulbus  oculi  s.  Ange. 

c. 

(siehe  auch  K.) 

CalcaneuB,  Exstirpation. 
Caaalis  Petiti  4il£L 

Cannabis   indica  bei  Geisteskraukhttiten 

ti2L 

Cantbariden,  Vergiftung  &fi2* 

Carholsfturo,  bei  Uiphtheritis  651,  783  ; 
Vergiftung  848;  örilicbe  Ver^riftung  äM* 
800;  bei  Wundeu  135,  266,  QäjL 

Carbuukel  692. 

Carcinom,  Histologisches  667;  des  Ge- 
hirns 239;  des  Larynz  784;  in  den 
Lymphgefässen  190;  des  Kectum  304; 
des  Schädels  95|  Uebertragung  von 
Thier  auf  Thier  15. 

Caries  Zusammenhang  mit  Tuberculose 
824, 

Casein,  Bildung  in  der  Milch  8, 

Cellulose,   Verdaulichkeit  der.s^lbeu  408. 

Centralnervensystcm,  Eiuflussuaf  die  Wär- 
mebildung  118.  s.  a.  Gehin,  Kücken- 
mark etc. 

Cert-brospinaläussigkeit,  Analyse  4d2. 

Ceroxyduloxyd  584. 

Cilarmu.skel,  s.  .Muskeln. 

Circulation,  s  lilutcirculation. 

Chassepotkugel,  s.  Kugel. 

Cheyoe-Stokessches  PbHuomeu  458. 

Chinin,  pruphylactische  Anwendung  175; 
Resorption  3 17,  .364;  bei  Tussi«  con- 
vulsiva 531  ;  Vergiftung  19L  480;  aoti' 
septische  Wirkung  288. 

Chlor,  Nachweis  im  Harn  566;  Vergiftung 
640. 

Chloralhydrat,  Anwendung  pt-r  anum  124; 
Darstellung  124 ;  Umbildung  in  Chloro- 
form I28i  Wirkung  4«,  80,  124. 
226.  381.  395.  7o4.  767.  84i].  847.  863; 
Zusammenhang  mit  Strycbnin  2JLL 

Chloroform,  Anwendung  362  :  in  forensi' 
»eher  Beziehung  766;  Vergiftung  32j 
766. 

ChlorsRuro,  Wirkung  240. 
Chlorwa^serstoffsäure,  Einwirkung  auf  Co* 

dein  676. 
ChlorzinkstSbchen  K64. 
Cholera,  Aetiologie  464. 
Chorea  8t  Viti  s.  Veitstanz. 
Cboriuidea,  Ablösung  7l9;  Sarcom  ZfiS. 
Chylurie  12L 
Codein  Mfi. 
Colobom  IfiA. 
Colotomie  304. 
Colpeiirynter  IZ&± 
Conium  maculatum  224. 
Constanten,  optische  687. 
Contractur,  der  Fingerbeuger  655 ;  durch 

Reflex  218,  des  Scalenus  anticus  320. 
Contrast  simultaner  422. 
Convoivulin  64^ 
Convulsiouen  s.  Krampf. 
Corallin  Üfi. 
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roriien,  k.  Hornhaut. 

Co8to-8capulHri;(ilenk  «lus  MuiiscUtiu  Hlft 

Croup,  UeliaDtliuni;  207. 

C'upiila  tormiiialia  575. 

Curare,  Kiiifluss  auf  riio  elertrouioturiHctio 

Kraft  cji-r  Muskeln  tiiid  Norv«-!!  8S» 
Curcuma  614. 
Cutis,  8.  Haut. 
Cyankaliumvto-triftuiig 
Cynoglosum  officinale  624,  832, 
Cypriuoideu  r>7fi. 

Cyste,  in  der  Hauclihulili!  H()'.>;  in  der  Iri« 

319;  de«  üvarium  521. 
CyHticu.s  Laburuum,  Vergiftung  368.  751. 

D. 

Darmbewegung  1M> 
Darniualit  lüö. 

Degeneration,  künstlich  erzeugte  des  Buk- 
konmarks 1 43 ;  Meeuudäro  -IIS. 

Delirium  tremeuD,  KeliAudlung  ühiL 

Dextrin,  in  Walser  uulösliotjoi  lüiLL 

Diabete»  insipiduH  417;  mellitus  608;  Ur- 
sprung T&L 

Diarrhoe,  durch  Chloral  gebeilt  847;  der 
Kinder  I2L 

Diffusion  der  Gane  zwiKchon  arteriellem 
und  nervösem  Kluto  669. 

Digitalis,  Wirkung  läiL 

Dilatation  der  Cerviraihühle  394. 

DiphtheritiM,  Dohaudluug  651,  783,  889; 
Natur  derselben  LL  4iL  516^  fiSi. 

Druckschwaukuugcu  iu  der  Lunge  durch 
ilerxschlag  448. 

DrucksiunrocKsung 

Drüsen.  Bau  der  acinösen  4H6;  Histologi 
Hches  4j  79j  373,  648;  des  Magens  325, 

Drüsenaffection,  coiitagiüse 
DrüsenschlHUcbe  404.  « 
Ductus  BoUlli  Ii. 
DuodaualgeschwUr  599. 
Durchfall,  s.  Diarrhoe. 

E. 

Echinococcus,  der  Baiichwaud  814;  der 

Leber  250;  des  Netzes  12fi. 
Kclampsie  768. 

Ertasie  des  Magens  s.  Magenerweiternug. 

Eczema  raarginatum  730. 

Ei  67j  Einwirkung  des  Lichts  auf  das- 
selbe 357j  Kntwickelung  164^  181j  197. 
213,  246,  m. 

EierstocTT  Entwiekelung  164.  181.  197. 
213. 

Eisonchlorid  bei  Gelenkrheumatismus  3U4. 
Eiter,  blauer  384. 

Eitcrkörperchen,  endogene  Bildung  532. 
Eiweiss ,   quantitative    Bei«tiramung  3H2; 

im  Harn  uacb  Chloroformuarkose  416 ; 

Nachweis  mittelst  Carbolsäuro  51 1. 
Eiwoisskürper  des  Blutserums  227 ;  dos 

Harns  367. 
Elatorin  573. 

Electricitüt,  iu  der  Haut  200. 
Electriscbe  Organe  241,  257. 


ElectrolvM' ,  bei  (fesrhwiihtcn  144 ;  an 
thierischen  Geweben  3L  191^  lOÜ  «iL 

Eleclrotonus  408^  iML  HOS. 

Elephaiitia!<i.H  scroti  879. 

Kmbolie  ,  der  A.  meseraica  inferior  206; 
der  A.  pulnionalis  206;  der  Netzhaut- 
arterie  314. 

Emphysem,  der  Lungen  696. 

En)pyem  490. 

Eureplialitis  traumatica  622. 
Endürarditi.s,  bei   Kindern  746;  Zusam- 

mcnhHiig  mit  Scharlach  blli 
Kndoscopiu  830. 

Eudplatten.  motorischü  241.  257. 

EiitbindungsauMtalt,  Bericht  der  Kopen- 
bagener  i^Mi^ 

Enterotomie  bei  Ileus  23SL 

Entwiekelung,  der  Arteriae  bronchiales 
132 ;  des  Ammoniaks  aus  faulendem 
Blut  7.88;  der  Batrachier  468;  des  Bin- 
de(;owobe'4  190;  des  Borabinator  igneus 
593;  des  Eies  164i  Mi  Uli  de«  E'er- 
Stocks  164,  18L  i9L  213;  des  Herzens 
116;  des  KUinhirnrindc  278;  der  Lymph- 
drüsen 549;  der  cleetrisrhen  Organe 
241,  257;  der  Pelobates  fu.«cus  19,  37j 
der  fixen  Zelle  und  der  Fettselle  481; 
der  Zfthne  2M. 

Entzündung,  feinere  Vorgänge  bei  311  ; 
Warmeeiitwickelung  bei  529;  Zellthei- 
lung  453. 

Epidermis,  Pfropfung  auf  grauuHrende 
WundBächen  783^  ÖäL 

Epilepsie,  BohandhuiK  3311  378,  896i  Ver- 
Knderungen  im  Gehirn  Sh!L. 

Epithel,  Einsenkung  bei  der  Wundbeilung 
703;  Regeneration  677. 

Erbrechen  der  Schwangeren  784. 

Ergutin,  Wirkung  auf  den  Blutdruck  766. 

Erhaltung  der  Kraft,  Gesetz  von  der  — 
bei  der  Muskulzusammensiehung 

Eryhipelas,  160,  680;  künstlich  hervorge- 
rufenes zur  Heilung  eines  Chankera  815. 

Es  er  in  431. 

Exarticulatiou  des  Kniegelenks 
Exstirpation  des  Kehlkopfs  425;  de«  Mast- 
darms 68;  der  Zunge  5äL 
Extrautorinschwangerschaft  148,  8iKL 

F. 

Faradisation  bei  Gelenkleideu  317. 
Farben,  Theorie  der  102;  Empfindung  590, 
Farbensinn,  Störung  des  648. 
Farbstoff  der  Curcuma  QJiAi 
Faserstuff  s.  Fibrin. 

Febris  intermittens,  lange  Latenzperiode 

265.  Mfi. 

Febris  recurrens,  Krisen  und  Delirien  3B1; 

Stickstoffiimnatz  bei  223. 
Fermente  805. 

Fett,  Bildung  im  Körper  822;  in  der 
Milch  9j  bei  Phosphorvergiftung  416; 
Kesorption  2li  Schwinden  desselben 
beim  Verhungern  733;  Zelegung  im 
Dünndarm  47.5. 

Fettgewebe,  Histologisches  820;  Physiolo- 
gisches 675. 


Google 


Sachregister. 


Fettzollfc,  Eiitwickttliiii':  481. 

Fibriu  in  Blutkürperrhen  387;  Kinfluss  bei 

der  H1ut9tillini(r  aU. 
Fieber,   Harnstoffnusscheidung   1S5;  Re- 

«piration    193;  Stirk^toffAUs.scIieiduiig^ 

44 ;  TagfcfischwRiikniig  hei  Typbus  Ifi'J ; 

Temperaturdiffereiizen  zwischen  Leber 

und  Kectum  259 ;  Temperatursteigerung 

185.  673. 
Fingt-r,  Defecte  derselben  517. 
Fistula  uretlirac  734 ;  vesicae  fclleae  643, 

831  ;  vesiro-iotefltinalis  393 ;  vesico-va- 

ginalis  H41. 
Flf«-k,  Sehen  mit  dem  bliudeu  47s. 
Fliegenpile,  Wirkung  dos  2L 
Fractur  des  Laiynx  üML 
Fremdkörper,  in  der  l'retbra  624 
Frül  gcburt,  künstliche,  Werth  di  rselben 

71  Fl. 
Furuukel 

G.  . 

Gallouflstol  543i  831. 
Callengänge,  lJr>prung  häfL 
GalltiiiMtein«!  liL 
(iaiiglion  eoeliacum  KK). 
Uaiigrun,   der  unteren  KxtremilHten  bei 
Typhus  exanthemativus  826;  durch  Harn 

Gassphyginoscop  433. 
Gastritis,  bei  Vergiftung  1 10. 
Gastrotomio  719. 

Gaumen,  erbliche  Mi<>sbi]dung  607. 
(itiuge,  Müllersche  52. 
Cebärmutteräüssigkeit,  Aualy^e  .391 . 
Geburtszange,  s.  Zange. 
Gefiifl.sgorHijsche,  systolische  170;  Theorie 

Gerässnetx  der  Cornea  654. 

Gehirn  ,  Ab.scess  S64;  feinerer  Bau  534; 
Ganglienkürper  der  Kinde  5i»3 ;  Krebs 
239 ;  bei  Microccphalen  4Üi  Scierosc 
96.  746;  Venen.s3>teni  des  Geh.  59ö ; 
Zeichnung  desselben  194,  532. 

Gehürknoch.  lohen ,  !*icbwingungeD  dersel- 
ben äÜL 

Gehörschnecke,  Bau  625,    816,  863»  fifiS» 

aso. 

Gelbsucht,  8.  Icterus. 

Gelenkaffectiou,  Heilung  durch  Faradisa- 

tion  317 ;  bei  Ilcmiplugie 
(<eleukeiit/.ündung,  fungüse  133. 
GeleukflUcljcn,  Veränderung  uach  Beseetion 

771.  IM. 

GeleukrhenMiati-<ain.s,  Behandlung  304. 
Geräusche.  Entstehung  der  Herzger.  696  ; 

Theorie  d.  Ht  ra-  (JefHs.s-  und  I.nngenger. 

551. 

Geschmacksinu.  Abhängigkeit  von  der  ge- 
reizten Stelle  797;  Unterseheidungsver- 
mögeu  desselben  4iL 

Gcschmaeksnerven  33U. 

Geschmaekjiorgane  der  Frosehlarven  59'>. 

Geschwülste,  Angioma  arterialu  12j  in 
der  ßauchhölde  143.  electrolytiscbe  Be- 
handlung 144;  Carcinome  15,  95,  190, 


239.  301,  657,  734i  «le»  Kople.^  12^  der 

Orbita  HL 
Geschwür  der  Hornhaut  151. 
Getränk,  knlteM,  (Gefahr  desselben  bei  ir- 

hit/teni  Körper  42Ax 
(Jielit  bei  Bleivergiftung  447. 
Gip!<-Schienen- Verband  670. 
Gipsverband  597. 

Gl&4kör)>er,  Ablösung  106  :  Bau  HaSL  fiilL. 
Gliom,  der  Netxhauf  H9,  138.  Ö^L  lÄS. 
(ilycerin,  Kinflnss  auf  Fermente  h06. 
Glyt-erinlymphe  IfiQ. 
Gonorrhoea  s.  Tripper. 
Graafscher  Follikel  494. 
Grittische  Amputation  2H8. 
Grundxubstanz  der  Hornhaut  2ü2* 
Oruudtou  3.34 

H. 

Haare,  Ausfallen  derselben  832 ;  im  Ma- 
gen 2J3. 
riaarfollikel.  Erkrankung 
Häniatouietra  175. 
Hnemalurie,  intermitUreude  6hS. 
Hneninchromogen  224* 
Unemoglobin  2M. 

Haemophilie  385.  s.  a.  Bluterkrankheit. 

Haemoptysis,  IJroacbe  der  Phtliisi.H  93,^  ü52* 

Harn,  Bestimmung  des  Indicaus  722; 
(Mtlorbcstimmung  566;  Einwirkung  auf 
die  (»cxvebc  I2j  E  iweis''!*totfe  3b7 ;  bei 
Febris  recurrens  671 ;  Kryptop|iHn.-»äuro 
196;  Nnrliv\ei.<  von  Santonin  894;  Pig- 
mente 264  ;  Quantitative  Eiweissbestim- 
uiung  392 ;  seliwar/er  169;  bei  Tetanus 
109;  Verhaltuncr 

ilnrnrühre,  Fistel  734.  Fremdkürner  624. 

Harnsäure,  Ausxeheidung  567,  bei  Leu- 
kämie 475. 

Harnsckretiou,  Antagonismus  mitSchweiss 
314. 

Harn-itotV,  .\nmioniak  410;  Ausscheidung 
59;  liestimraung  (neue  Mtthode)  49; 
Bildung  in  der  Leber  680;  dir^^cte  Dar- 
stellung aus  Kohlensäure  und  Ammoniak 
410  ;  aus  Eiweiflskörpern  478;  beim 
Fieber  18&i  in  der  Galle  Mii  bei  Leu- 
kämie 475;  Vermehrung  bei  Nervenlei- 
den aiA. 

Hasenscharte  15. 

Hanptmeridiane  des  astigmat'^clien  Auges 

3C,;i. 

Haut,  coUoide  Entartung  635. 
Hefe,  Lebendrähigk>-it 
Heruia  cruralis  epiploica  MiL 
Herniotomie  368.  616. 
Herpes  Zoster  714. 
Herpetismus  582. 

Herz,  mechauiflcbe  Arbeit  696,  883 ;  Ent- 
wickelung  116;  foetale  Erkrankung  84 ; 
Lnge  desselben  hei  Kindern  745  ;  Kap- 

tur  537. 

Herxklappenfehler,  Behaudlung  335. 
Herxtöne.  Eutstehung  333,  695.  727. 
Hirn,  s.  Gehirn. 

Hirndrnck,  ErscbeinuogeD  am  Auge  \A2L 
Hirurii.de  666, 
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Hirosnbtttaiiz,  graue  ü89. 
Hoden,  Histolopisrhe»  L 
HoriiiiaMt,   ücfäsKe  664;    iUstologie  359, 
883 ;  Melanom  346;  UIciir  serpens  IM. 
HiiiidemHßeiiHaft,  8.  Magensaft 
Uiiiidiiwuth  ^üliL 
Hydrartbros 
Hydrophyr 

Hydropii  eii»entieller  320. 
Hy  'rothorax,  Punrtiou  122. 
Hyperemesiti,  «.  Erbreclien. 
Hypertrophie  des  Pancreas. 
HypoxHnthiu  bfi  Leukämie  ^7fi- 
HyKterie  768 

L 

Jalapiu  6^ 
Ichlbyo.xis  735. 
Icterus,  Kotsteltuiig  liLL 
Ikaja,  Wirkung 
Intbibition  543. 

Incontinentia  uriuae,  Behandlung  509. 
Indican,  Nachwei«  im  Harn  222.  ' 
Indnctionsströme,  Wirkung  kurzdauernder 

m 

Iiifection  durch  Milch  893. 
Int<ufficien7.,   der  Aoi  lenklappeu  58j  der 
Puinioualis  427;    der  Vaivula  tricuspi- 
dalis  m 

Intermittena  b.  Pcbris  intermittenn. 
Intussuaceptio  746. 

Jod,  c'lectrolytische  Durchleiiuug  31j  191 ; 

Resorption  und  Ann-cheidung  431. 
Jodal  32. 

Jodoform,  Kntstehuiig  480;  Anwendung 
bAL 

Jodwasserstoff^Kure,  Wirkung  2iüL 

Iris,  Cysten  in  derselben  319;  Bewegung 

889.  783. 
Isomorph«  Salxe,  Wirkung  Z82. 

K 

(siebe  auch  C). 

Kaiserschnitt 

Kali  cantharidinatum  432. 

Külte,  Kinflas8  auf  Klementarorgiuiismea 

Kamplier,  Wirkung  407. 
Katialwäx^er  H?)7. 

Kehlkopf.  Exstirpatioii  425;  Fractur  350; 

Krebs  734i  Byphiii.«  (m 
Kiudxkopf,  exlraniediane  Kin-'-tellung  des- 

Melbuii  &L 
KIfitihirnrinde,  Bau  2Z& 
Kiyttiere,  Anwendung  bei  Säuglingen  Ififii 
Knipgeleiikskraiikheitcn  27JL  ISO. 
Knochenmark,  Erkrankung  bei  Leukämie 

118;  TransplanUtion  3ZL 
Knocbennaht  643. 

Knocheuwachsthuro,  intestitieller  129.  521. 
641. 

Kohlensäure-Ausscheidung  59^  »Jtschwin- 
digkeit  dt»r  Aufnahme  durch  die  Lungen 

Kolik  dor  Pferdu  72i. 
Kopfkühler  863. 


Krampf,  der  itrotichien  712;  bei  C'ircula- 
tion!(störung  im  Gehirn  421 ;  kloniNcher 
247 ;  der  TubenmuMkeln  656;  urämischer 
676;  des  Zwerchfells 

Krebs  s.  Carciuom. 

KrümeUucker,  Bestimmung  591. 

Kryptophanshure  195.  2iiS. 

Kugel,  Seltene  Kinheiluug  derselben  807; 
Unterschied  der  Verwundungen  durt-b 
Cha^sepot-  und  Zündnadelkugeln  884. 

Kugelsoude  electrische  775. 

L. 

Labdrüsen  386,  337,  83L 
Larynx  s.  Kehlkopf. 

Lähmung,  hei  Erwachsenen  620;  essen- 
tielle 640.  603;  des  (ilossopbaryngeiis 
44(»;  der  Mund-  und  Kachenmuskeln 
239;  des  serrat.  ant.  maj.  Zä. 

Leber,  Abstess  63,  360^  p3i  Atrophie  73, 
90;  Nervenendigungen  in  derselben  262 ; 
Histologisches  L 

Lcherentzündung.  Heilung  durch  Carls- 
bader Walser  28. 

Leimgebeude  8ub»tauz  der  Holutburien 
TAL 

Lopra  380i  4ijO.  433. 
Leucocythäniio  s.  LeukKraic 
Leucuderma  4<)0. 

Leukämie  iOL.  118;  Blut-  und  Harn  bei 
361.  47;'» ;  bei  Hirnblutung  692j  Hy- 
poxanthin  bei  476;  während  der  Schwan- 
gerschaft 735;  Verhiiltniss  zwischeo 
llariiHtofT  und  Harnsäure  475. 

Licht,  Einwirkung  auf  befruchtete  Frosch- 
eier 3^2. 

Lichtabsorption,  Messung  479. 

Liose,  Histologisches  238;  Isoliruug  der 
Fasern  398;  Luxation  169. 

Lipom,  in  der  Lendengegend  ZU2x 

Litliutomie  3JL 

Lithotripsie  h^L. 

Lues  8.  Syphilis. 

Lungenpigment  2M± 

Lunge,  Blutung  aus  der  dä^ 

Lungenprobe.  Werth  derselben  29^ 

Luxation  der  Linse  169;  des  Oberschen- 
kels 335;  des  Unterschenkels 

Lymphangioma  cavernosum  cyf«ticum  ilL 

Lymphdrüsen,  Pigment  in  denselben  336; 
Entwickelunf^f  649. 

Lymphe,  Aufnahme  durch  Sehnen  und 
FaMcien  855. 

Lymphgefässe,  des  Darmkanals  von  Sala- 
roaudra  maculata  686;  des  Qehirna  und 
Rückenmarks  230;  der  Lungen  817; 
Verbindungen  mit  den  Bluttfefässen  206- 

Lymphscheiden  des  (iehirns  270,  568;  er- 
weiterte 384. 

M. 

Macula  lutea  2M. 
Maijeoatrophie  601. 

Ma(;endräaen  biiuddarmföriuige  325,  ääL 
Magenerweitcrnng  266,  282,  ZSL 
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Magen  geachn-nr,     EnUtehung    des  110; 

StatiKlik  699. 
Magenperforatton  608. 
Magenpumpe  266,  2fi2. 
Magensaft,  örtliche  Anwendung  bei  Neo- 

plamnen  658, 
Magnete,     aperiodische    Bewegung  ge- 

dUmpfter  361. 
Mangan,  Vorkommen  im  Organismn.i  4fi{L 
Mangan-Kiaen>Chlorid,  Anwendung  HL 
Manie  IML 
Maflern 

Mastdarm,  ExtirpaUon  6^ 

M'bundu,  Wirknng  668. 
Melanom  der  Cornea  MlL 
Meningitis    cerebro-spinalis  tuberculosa 
733. 

Menstruation,    Einflnss  auf  Uterinleideo 

«96. 

Mercur  s.  Quock-^ilber. 
Mesenterium  ML 
Metbylenchiorid  2QL. 
Microcephalus,  Gehirn  des.<<elben  4iL 
Mileb,  Chemisches  8^  Träger  des  Conta- 

giums  893. 
Milchsäure  bei  Croup  2ÜL 
Milehzabiiwurzeln  s.  Zähne. 
Molluscum  fibrosura  664- 
Momnrdia  elaterium  tilÄ, 
Morbilli  Manern. 

Morbus  Addisonii  s.  a.  Bronsed  Skin  144. 

703. 

Morbus  Baaedowii  239i  21L 

Muscarin  s.  Fliegenpilz. 

Muskel,    ciliaris    406,    676 ;  electrische 

Heizung  536;  feinerer  Kau  86j  Zuzam- 

meuziehung  8^  &iSL 
Muskelatropbie,  progressive  288,  442,  fiOä. 
Muflkelfasern,  quergestreift»»,  Strnctur  und 

Contraction  derHelben  163;  in  pleuriti- 

schea  Schwarten  287;  des  Zwerchfells 

beim  Foetus  622. 
Muskelstrom  254.  422^  423;  Praeexistenz 

877;  negative  Schwankung  602. 
Muskelznckting,  zeitlicher  Verlauf  409 
Mycosis  s.  Pilz. 
Myelitis  846. 

Myum  des  Uterus  206;  des  Ueums  &28. 
Naevus 

Nagel,   Veränderung  nach  Fiebern  639; 

bei  Syphilis  619. 
Nähmaschine,  Ungef&brlichkeit  derselben 

6LL 

Nebenniere,  fettige  Degeneration  576;  Bau 
836;  Blutung  TfiL 

Nephritis,  parenchymatöse  bei  Kindern  609; 
Wirkung  des  Jodkali  bei  751. 

Nerven,  der  Conjuuctiva  und  Sciera  668 ; 
EndiguDg  in  der  Haut  lUO^  681;  Endi 
gang  in  der  Hornhaut  dAl  Endigung 
in  der  Magenschleimhaut  115;  Endignng 
in  den  Muskeln  366.  G69 ;  Eudiguitg  in 
den  Tastliaaren  614 ;  Krregung  durch 
Stromesschw  anknng  804;  Kortpflan- 
«nngHgeschwindigkeit  689.  803;  Ulosso 


pharyngeus  441 ;  Akt  Knocbeusubstanz 
622j'der  Leber  262;  Ooilomotorius  177; 
Opticus,  Verletzung  47j  der  Speichel- 
drüsen 37^  Trigeminus  330,  TM. 

Nervenaffection  durch  Idei-n  3& 

Nervenstrom,  negative  Scliwankung  167. 

Neugeborene,  Temperatur  416;  Ursachen 
der  GewicbtsverUnderuiig  460. 

Neuralgie  zahnloser  Kiefer  814. 

Neuritis  optica  intraocularin  413. 

Nenrotomio  bl^ 

Netz,  pathogenetische  Bedi-utung  778. 
Netzhaut  s.  Retina. 
Nicotin,  Wirkung  auf  das  Herz  871. 
Niere,  Hi:*tolo(;ische8  7^   Hydrops  conge- 

nitus  127i  Tieflagerung  im 
Nierenaffet-t'Onen  bei  Schnrlach  316,  492. 
Nieaekrampf  2M. 

0. 

Oberhaut,  Verbältniss  zur  Paplllarschicbt 

220.  23Ü. 

Oberton,  Wahrnehmung  224. 

Oedem,  Entstehung  439. 

OesopliagoHkopie  879. 

Oesophagotomie  398. 

OesopliagUii,  Auscultntion  des  262;  Com- 
municaliou  mit  der  Trachea  Sl_,  127; 
Ruptur  872  ;  Strnctur  719;  Untersuchung 
s.  Oesopbagoskopie. 

Ohr,  Extraotion  fremder  Körper  384;  ge- 
stielte Gebilde  112 :  Hohlräume  im  Ohr 
494;  Labyrinth  412 ;  SchalUchwingun- 
gen  361  ;  Entzündung  62. 

Ohrtrompete  s.  Tuba  Kustachii. 

Opium,  Basen  256;  bei  Diabetes  272;  bei 
Geisteskranken  827;  Wirkung 

Opticus  s.  Nerven  und  Sehnerven. 

Ora  serrata  2dfL 

Orbita,  Geschwülste  10. 

Ort-^xiun  s.  Raumsinn. 

Oscitlation,  electrische  32&. 

0!>teom  des  Kleinhirns  120. 

Osteomalacie  142. 

Osteosarcom  der  Tibia  2Mi 

Osteotomie  313. 

Otiti.*  62. 

Ovarialcysto  524,  Analyse  der  Flfisaigkeit 
lüfl. 

Ovariotomie  bei  einem  Kinde  128. 
Oxsetbylstricbnin,  ealzsaures  ü2B. 
Ozon  4M.  765.  IM. 
OzonreactiOD  3^ 

P. 

Pacinische   Körperchen  64,    610;  beim 

Aflfen  2Üß. 
Paedogenesis  der  Sirepsipteren  61. 
Pancreas,  Bau  62,  270;  Hypertrophie  207, 

799. 

Papillarschicht  der  Haut  220,  2S6. 

Paralyse  s.  LHbmnng. 

Paralynia  labio  glo.Hso-pbaryngea  289;  s. 

a.  Lähmung. 
Parasiten  der  Zunge  iÄ. 
Partbenogenesis  bei  Polisles  gallica  6L 
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Pmikeiiliölilr,  ^rlileiinliHiit  <U«|-  8L 
Pellagra  95^  liüL 

Pelobate-»  funcnn,  Kiitwiekelnni;'  19^  ^ 
Pemphigus  713;  nennatornni  S75. 
Peni«,  Vorletztiiig  734:  Am|MitHtioii  791 ; 
Pt  |itoiie  621. 

Perforation    des   Uterus  3G4.    848;  des 

MagetiH 
Puricarditis 
Perinephritis  799, 
Phaeiinphtalniutrop  610. 
Pharyiicotnmia  Hubhyoidt-a  105.  oO». 
Phlfhitis  uarli  Jinssereni  I<rink  (\^7. 
Phosphor,  Vergiftung  73^       192,  «i99;  Kx- 

pfrimcntellüR  i2L 
PhtbiNis  bulbi  •223 ;  piilinoninn,  Behandlung 

661 ;  H.  a.  Tuberculom'. 
Pigmente  der  Liingi;  254. 
Pigmi'ntkörper,  KiuH aridi-i ung  in  diu  iiiut- 

gefüs.se  146.  H'>  I . 
Pigmcntzclle,  Auswanderung  u.  Thoiliiug 

3n9. 

Pilze  im  l>«rm  709;  bei  Piplitlicriti!«  IJj 
in  der  IIhiiI  848;  iu  der  Milch  168;  n. 
a.  Para-itcn. 

Placenta,  Hau  47i). 

Pleuritis,  Analyse  der  Klüsttigkeit  676. 
Pneumonie,  croup6«e  744 ;  wandernde  744. 
Pn>-umoni>konioi«i8  h.  Luntion|iigment. 
Pocken  G^ni,  JifiiL 

Pockenlymphe  IGO.  Vitalität  dornelben  73fi. 
Polare  Methode  842. 
Presbyopie  » 1 9. 

Protoplasma,  Gascntwickelung  in  dem.sel- 

bcn  343. 
Psammom  504. 

Psycboncuroii'u,  vasomotorische  <»71. 

l'tarmns  c.  Niesekrampf. 

Put  rperalfiober.  Verhütung  465.  612,  624; 

Definition  467. 
Pulmonalis,  Stenose  207,  663 ;  InsufHcienz 

Purkinjcscbe  F»den  222. 

Pyämie,  Heiinng  411. 

Pylorns,  Stenose  266^  282,  72L 

Qnerksilber,  hvpodermatiKvho  Anwendung 
352 ;  Resorption  636i  Vergiftung  490  ; 
Wirkung  876. 

Qaecksilberpumpe  ß2* 

R. 

RankenHUgiomo  12. 
Rasselgeräusche  507. 
Raumsinu  der  Haut  424. 
Rausch,  manieartiger  Verlauf  desselben  167. 
Recrutenstalistik  in  Ftaukreich  640. 
Recurrens,  s.  Kebris  rerurreus. 
Reflexcentren  des  Rückenmarks  L 
ReÜexcoiitractur  218. 

Reflexerscheinungen  627 ;  pathologische  6^ 
Reflexn<-urnlgiuu,  traumatisrh«  749. 
Refractiou  üiiL 

Regeneration  des  Epithels  677. 


Reizmcthodo,    el<-(-trotlierapt  utiHche  und 

physiologische  795. 
]{esection,   der   KuNNWurzelknochen  270; 

des  (»herkiefcrs  IHU.  190;  d.  r  Schulter 

168 :  dus  Truehautvr  major  725;  Werth 

dt^rselbcn  ^LL 
Respiration  im  Fieber  193.  773.  s.a.  Ath- 

niuiig. 

Retina,  Aneurysma  399;  Uliom  89,  188^ 
.H61,  78H  ;  Uedem  29t> ;  Pigmeiiteblage- 
ruiig  l.s4;  intermittirendc  Rui/.c  4H7. 

Retinitis  chronica  184 ;  bei  Hirntumor  und 
Morb,  Mrigthü  678;  lenkHmica  216;  pig- 
mciito.'oa  .''84. 

RetrnpharyugealahHces  814. 

Rhachitis,  bei  Hunden  2&< 

Rheostat  831. 

Rheumatismus  acutus,  Behandlung 

Kliinoscierom  303.  704. 
Rüthein  tiäl^ 
Rubeola  s.  Uutheln. 

Rückcuuiark,  Apoplexie  96j  Atrophie  603 ; 
künstliche  i)e(,'eueration  143  ;  .-«eeinidäro 
Degeneration  413  ;  Lage  der  Rellexcen- 
tren  1;  Rciz-barkeit  der  Vordei . -stränge 
7|  ScTcroso  Ö9<);  Ursprung  aus  dem 
(jros.'liiru  Ifi. 

Rückenmarks!«trünge,  Reizbarkeit  der  vor- 
deren 95.  430^  üifiu 

Rückenmarkswurzeln,  SeusibilitUt  der  hia- 
tert  n 

Ruptur,  der  Gallenblase  79  ;  des  Oesopha- 
gus Ö72, 

8. 

Salpetersäure,  Hoslinuuung  im  Trink  wa.sser 

667  ;  Vergiftung  368. 
Ralpetrigsaure  8alze,  Wirkung  432. 
Santonin,  Nachweis  im  Iluru  894. 
Sarcina  veulriculi  66H. 
8arcom,  der  Aderhaut  694,  783 ;  der  Ti- 

bia  12L 
Sarcomatosis,  acute  M2> 
Sauerstoffmangel  des  Blutes  als  )iou  für 

die  Centralorgnne  273. 
Scarlatiua,  s.  Scharlach. 
Schallschwingungen  im  Ohr  361. 
Schauker  159.  s.  Syphilis. 
Scharlach  6.S(>;  Behandlung  491 ;  Nieren- 

affection  316,  497;  Rocidive  HiL 
Schilddrüse.  Bau  622, 
Schlangengift  606^  720,  815. 
Schweflige  Säure,  Wirkung  156. 
Schwefelsaure  Magnesia  736. 
Scliwefelsuurc  Salze,  Wirkung  Ihhi. 
Scbwefelweinsaures  Natrium  672. 
Schwefelwismuth  im  llaru  liilL 
Scbweiss,  blutiger  416. 
Schweissdrüsen-Adonom  780. 
Schwei.issucrutiou,  Antagonismus  mit  Hanl - 

secrctioa  314. 
Sclerose ,  des  Qebirns  und  Rückenmarks 

696.  lAiL 
Scolopendra,  Verwundung  704. 
Sectio  caeaareii,  s.  Kaiserschnitt. 
Suekraukhuit,  lleihing  durch  t'lilural  863. 
Sehen,  binoculÜres  690. 
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Heitciiliiiie  326. 

8elbfltbeAtimmunfi^fff;ihi(;kett,  Einfluss  ge- 
störter VorstelliingeD  auf  die  IKL 

Siderosis  pulmonum  261 .  bbä^ 

Sinnesblatt,  KemakMches  345. 

Sinnesorgane  der  Seitenlinie  326. 

Sonnenstich,  Behandlung  mit  kalten  Ha- 
dern IM. 

Spectralanalyse,  de»  Blutes  833.  849 ;  ver- 

schiedeuer  Farbstoffe  3()8. 
Spectralapparat  am  Microscop  fifijL 
Speicheldrüsen,  Histologie  'ilA, 
Speicheläuss,  Verhütung  8fil. 
Speiseröhre  s.  Oesophagus. 
Splancbnici,   Beziehungen  zum  Ganglion 

coeliacnm  1  ()()■ 
Spbygmoscop,  Gas- 
Spbygmographisches  58i 
Stauungspapille  413. 
Steiiiechnitt  aL 
SpuU,  gefärbte  2hL 

Stenose,  der  Aorta  SOT,  219,  778j  der 
Pulmonali»  20L  ^Mi  «^es  Pylorus  26G. 

Sterblichkeit,  Abhängigkeit  von  der  Wit- 
terung 16j  von  dem  Wohnort  152. 

Stercoscopisch-geometrischo  Zeichnungen 
des  Gehirns  IM. 

Stickstoff,  Aasscheidung  im  F'ieher44;  Aus- 
scheidung durch  die  Nieren  249;  Ge- 
balt des  Kleisclies  an  St  318;  (Jmsatz 
bei  Pebris  recurrens  '223. 

Stoffwechsel  im  Hunger  59* 

Stokessches  Phänomen  458. 

Strangrinne  am  verkohlten  Leichnam  752 ; 
microscopiscbo  Extravasate  in  derselben 

Stratum  corneum  419. 
Strictnr  der  Harnröhre  559  ;  des  Oesopha- 
gus 119. 

Strycbnin  ,  bei  Amaurosen  865 ;  Antidot 
für  Cbloralvcrgiftung  176.  261;  Reagenz 
auf  &Mx 

Sublimat  s.  Quecksilber. 

Syphilis,  spätes  Auftreten  secundärer  Er- 
scheinungen 800;  Behandlung  304^  352^ 
544,  560.  653.  656.  736;  Krkrankuug 
der  Allantois  96i  Geschichte  720;  Hei- 
lung durch  künstlich  hervorgerufenes 
Ervsipelas  815;  des  Kehlkopfs  688 ;  der 
inneren  Organe  570.  891 ;  Prophylaxe 
665;  Statistisches  169. 

T. 

Tanuninglycerinstab  bei  Tripper  671. 
Tasthaare  514. 

Tastkörper,  pathologische  Anatomie  142. 
Tätowirung  816. 

Teleangiecta.«ien  s.  Kankonangiome. 

Temperatur,  beim  Bergsteigou  383;  Er- 
niedrigung durch  Gaainjectioiieu  415; 
bei  acuten  Intoxicationeu  447 ;  fler  Kin- 
der 15j  des  Magens  und  Rectum^  hri 
der  Verdauuug  503 ;  der  Neugeborenen 
416.  664;  der  Schädelltöhle  446j  Stei- 


gerung bei  acutem  Rh<  umatismus  767  ; 
Steigerung  im  Fieber  185.  673;  Ursachen 
der  Abnahme  646;  Verhalten  bei  Ab- 
kühlung der  Haut  63^ 
Terpentinöl  gegen  Fhosphorvergiftung  192. 
602. 

Tetanus  traumaticns  623.  767.  846;  s.  a. 
Mnskel. 

Thoracometer  HA. 

Tollwuth  s.  Hiindswuth. 

Töne,  characteristischo  d-  r  Vocale  445. 

Tonometer  616. 

Tonsillen,  Aetsung  der  2s 7. 

Trachea,  Querriss  862 ;  Tnmponade  505. 

Tracheotomie,  bei  <'roup  ii.  Diphtherie  5fi, 

Transplantation  der  Epidermis  auf  Ge- 
schwürflächen 783,  881. 

Transfusion  201 ;  arterielle  .^45. 

Traubenzucker,  Bestimmung  474. 

Tiaupmann,  Fall  187. 

Trigeminns  s.  Nerven. 

Tripper,  Behandlung  571. 

Trochanter,  Resection  725. 

Trommelhöhle,  C'atarrh  319. 

Tuba  Eustachii  486;  Krampf  der  Mus- 
keln 655. 

Tuberculose,  acute  490 ;  des  Bauchfells 
537 ;  IJebertragung  von  Menschen  auf 
Thiere  149.  276;  Zusammenhang  mit 
Caries  82i. 

Tuberkel  im  Rückenmark  628 ;  in  der 
Zunge  3.^). 

Tumor  coccygeus  II. 

Tiissis  convulsiva,  Behandlung  631. 

Typhus,  Behandlung  271 ;  mit  kalten  Bä- 
dern 426.  568 :  Befund  669;  plötzlicher 
Tod  im  60,  III. 

u. 

Ureter,  Bewegung  280 ;  electriache  Reizung 
4IL 

Urethra  s.  Harnröhre. 
Urin  8.  Harn. 
Urobilin  2M. 

Uterus,  Catheterisation  784;  Myom  206; 
Perforation  .364,  848;  Verschwinden  der 
Adhaesionen  845. 

y. 

Vaccination  692 ;  abnorme  Processe  nach 

derselben  896. 
Vagina,  Verschluss  1Z&. 
Vagus,   electrotonische  Erscbeiunng  an 

demselbeu  408;  Wirkung  auf  das  Herz 

Valvula  tricuspidali!«,  Insuffiriens  lää. 
Varicella  s.  Windpocken. 
Varicocele  798. 
Variola  s.  Pocken. 

Vatersche  Körperchen  8.  Paciniscbe  Kör- 
perchen. 

Veitstanz.  Aetiologie  478. 

Venen,  Ausschneiden  von  V — stücken  41 ; 
des  Gehirns  596. 
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Verartrin,    niihcaUne    Anwenduug  112; 

Wirkung  2^ 
Veratroidiu  2fi8 

VerbreiiDiingen,  forenninrhe  Benrtbeiliing 

Verdaiuinif  295,  56L  5IL 

Verdaiiungsfermento  8"6. 

Vergiftuntf,  diirih  Aconit  208;  Acther  660; 
Arsenik  143;  Atropin  2f>5;  Belladonna 
256;  Blaienpflaster  569;  Hromkaliiim 
16;  CarbolcKure  384.  800^  848;  Chinin 
191;  Chloroform  32i  Cyancalium  208; 
Cjflticus  Laburuum  368.  761 ;  Färb 
Stoffe  80i  Pho«phor73J92j  8nlpeter«Äure 
868;  Strvchniii  768j  Wurst  784;  putride 
320. 

Verhungern,  Schwinden   des   Kettn  heim 
733. 

Verstopfung,  acbtwuchentlicho  846. 
Viehmürkte,  BeantHichtigung  272. 
Viridia  2ää. 

VisceralsyphiliM  s.  Sypbilix. 
Vocale,  characteriütische  Töne  derselben 
445. 

VorderstrXngo  des  RüfkenniHrks  L 

w. 

Wärme.  Innnitioo  415,  630. 
Wa^serglasvorband  8bl. 
Wa!(««estoffsuperoivd,  Verhalten  cum  Blute 
340.  iia. 

Weinprobe  691. 


Windpocken  863. 

Witterung,  Eiu6u8s  auf  die  Sterblich- 
keit Ifi. 

Wunden,  antiseptifvche  Behandlung  186. 
748 ;  Behandlung  durch  Abaperruag 
der  Luft  742 ;  penetrirende  Brust- 
wunden  289;  Erysipelas  derHelben  IhiL 

Wundheiliing,  feinere  Vorgänge  bei  der- 
selben Zü3. 

Wurmanetirysma  720. 

Wurstvergiftung  784. 


Ztthne,  F.inschmelzung  der  Milohsäbne  706; 

Eutwickelung  238.  ML 
Zange,  Anwendung  880. 
Zeichnung  des  Gehirns  IdiL 
Zellen,  Entwickelung  481 ;  der  Hornhaot 

367. 
Zinnäthyl  llfi. 
Zinnmethyl  176. 

Zinnober,  Verbleib  desselben  im  Körper  ZQ^ 
Zona  i>.  Herpes  Zoster. 
Zonula  ciliarin  4u6. 
Zoster  8.  Herpes  Zoster. 
ZuckerbeKtimmung  durch  Cyanqnecksilber 

474:  durch  (tlyc.  rin-Kupferoxyd  Natron 

643;  im  Weiu  üSl. 
Zundnadeikugel  n.  Kugel. 
Zunge,    Amputation  691  ;  becherförmige 

Organe  derwelben 
Zwerchfell,  Krampf 
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Von  der  Lage  und  Ausdehnnny  der  Reflexcentreo   dea  Rfickeiimarkeg  beim 

Frosobe.  Von  Maaiua  &  vanLair.  Proff.  an  der  Univeraität  zu  Lüttich  1 

UebT  Tbeiluiig  farblower  Blutkürperchen.    Vou    Dr.  K.  Klein.    (Aua  dem 

Ingtitate  fBr  experimenteHc  Patholojgie  iu  Wien»)  17 

Zar  Lehre  von  den   Bindeeewebgkörpercben  in  den  Sehnen.    Von  Dr.  Paul 

Gfiterbock  ans  Berlin  Sa 

Nene  .Metbodo  zi.r  Bestimiimng  de«  Harnstoffa  im  Blute  and  in  den  Geweben. 
Vou  Dr.  M.  Perls.  Frivntdoceuleu  und  Pro.startor  niii  patliol.  Institute 
zn  KöDignberif  i»  Pr  49 

Ueber  die  Innerration  der  Augenbewegnngen.  Vou  Dr.  E.  Adamfik  aus  Kanan.  OS 

Beitrag  tarn  Baue  der  PaukenbOhlenarhleimhant  den  Uundea  und  der  Katze. 
Von  Dr.  .1.  Kessel.  (Ans  dem  Institute  für  experimentelle  Pathologie 
«o  Wien)  81 

Ueber  die  Wirkung  dea  gereinigten  alcoboltBcbep  Extracta  dea  Fliegenpilzea. 

Voo  Dr.  W«  BogoaalowHky  97 

Ueber  die   Eracheiunngiin  dea  Hirndrucka  am  Auge.    Vorläntige  Mittlieilong 

von  Prof.  W.  Maua  in  Freiburg  113 

Ueber  die  Endigapg  der  Nerve»  in  der  Schleimhaut  de»  Magena.  Vorl&ofige 
Mittheilung  von  K.  Tratachel,  Aaaiatcnt  an  der  therapeutiacheo  Klinik 
iu  Kiew   ■  If* 

Notix  betreffend   das  interstitiell«-  Kjiociieuwacbathuui.    Von  Richard  Volk- 

mann  129 

Die  Artcriae  bronchiales  in  ihrer  embryogeneti-sciieu  und  patliogeiiL-tiscIion  Ik- 
dentong.  VorUnfige  Mittbeilong  von  Dr.  W.  Köster.  Prof.  der  Med, 
iu  Utri'cht  

Ueber  die  Einwandernng  der  Pigmeotkürper  in  die  Blutgefässe  an  der  Schwimm- 
haut des  Frosches.    Von  Dr.  G.  Saviotti  aus  Turin  ....      14fi  n.  Ifil 

Zur    Frage   üher   die   Stru.  tur   und   Cuiitracti  ju   quer^'e.-^treitt  r   .\lu>k.  Ifascrn. 

V^on  Edro  n  n d  Mo  n  tg 0  me  ry  IB.H 

Zr.r  Phyiiologl,.  <ies  N.  otiilnmotorius.    Von  Dr.  K.  Adnmiik  hum  Kw^nu    .    .  177 


Mittheilung   in  Bezi.  tiung  auf  den  B e  1  o  w  ' eoht  n   Appwrat  zur  ErroöirliclMnig 

der  AnHStbesirui.g  bei  Uber!iicft:rre»ectioueu.  Vou  D  r.  T  r  e  n  d  e  I  e  nb  u  r  g.  180 
Untersuchungen  Ober  die  Respiration  im  Fieber.    Vorläufige  Mitiheihiug  vo» 

Prof'  E.  Ley  den   .    .    .    .    .    .  igg 

Sterenscopisch  penmetrin-he  Zeichnunpen.    Vnn  Dr.  Julius  Jensen.  2.  A rüste 

der  Irren- Austhlt  Allenberg  194 

Ueber  die  Kryptopbansäure,  die  ucrmalo  freie  Süure  des  Harns.  Vorläufige 

Wittbeilung  von  J.  L.  W.  Tbudichnm,  M,  D.  .    '.    '.    '.    '.    '.     195  „.  t>09 
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Ueber  die  Wirkung  de«  Chloralhydrata.    Von  A  1e».  Haje  waky  aas  RaBaUnd. 

211  11-  a2& 

Ueber  die  Eiweisskörper  der  Blntflfl«>igkeit.    Von  Dr.  P.  P16s«  227 

Entwickelang  der  electriacheu  Organe  und  Bedeutong  der  motoriachen  End- 
platten.    Vorlaa6ge  Mittheiltmg  von  Prof.  Babu  cbio    ....    241  u.  267 
TTpher  ZersetzunpsproHiicte  dea  Blutfarhstogw.    Von  F.  Hoppe-8eyler     .    .  244 

Zur  Fieberlehre.    Von  H.  Jacohsou  iiud  E.  Leyden  269 

Zor  Frage  fiber  den  Zoaammenhang  «wiwcben   Strycbnio  «nd  Chloralbydrat. 

Von  Alex.  Rajcwsky  ana  Rti-<'land  261 

Baueratoffmaugel  dea  Blute»  ein  Reig  für  die  uervöaeu  Centraiorgane?  Von 
Otto  Naase.    Vorgetragen  in  dt'r  Sitzung  der  nwturforachenden  Orsell- 

aohKft  zn  Hallo  a.  d.  S.  am  19.   Mlirr.   1><70  .    .     .    27?t 

Vau-  Le.hrt!  von  der  'riibt:rciilo.-<t'.  V«>ii  Dr.  M.  Heiiiharfit  in  i^nrlii»     .    .    .  '276 

Enr  Lehre  von  der  Bebandlung  penetrirendpr  Brnat-  und  Longenwundeu. 

Vorlaufige  Mittheilung  von  N.  Jaceoko  ana  Kiew  2R9 

Zor  Frage  fiber  den  MechaniMmua  der  Accommodation.    Von  Dr.  E.  Adaroflk 

aiit<  Ka.ssti  .  .  .  .  ■  :  ■.  ■  .  ,  .  .  ■.  .  ,  .  .  .  .  .  ,  ■  2flg 

Zur   Lt'bre  über  diu    ülutcirculntioii    im  Augenliinter^ruiide    den    Hunde.«  und 

Menacben.    von  Dr.  W.  Dobrowolaky  aua  Peteraburg  .    .    .    305  n.  H'2I 

Die  Auaw Hpderiing  einer  Pigmentaelle  an  der  Schwimmhaut  dea  Froachea  (B. 
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